REF: Aprueba Convenio de Transferencia de
Recursos para la Ejecucion del Programa
Noche Digna, Componente 1: Plan Protege
Calle afio 2022. Regién de Los Lagos.
SERVICIO DE SALUD OSORNO.

000934

RESOLUCION EXENTAN®"

Hoy se resolvio lo que sigue:

PUERTO MONTT,

29 JUN 7022

VISTO:

Lo dispuesto en la Ley W 20.530 que crea el Ministerio de Desarrollo Social; Resolucion Exenta N' 0243, de 2021,
de la subsecretaria de Servicios Sociales, que Illamé a concurso publico denominado ~ Programa Noche Digna,
componente 1: Plan de Invierno para Personas en Situacién de Calle, afio 2021, para la Regién Los Lagos";
Resolucion Exenta W 0113, de 2021, de la Subsecretaria de Servicios Sociales, se aprob6é el Manual de
Orientaciones y Estandares Técnicos del Plan de Invierno en el cual se individualizan los dispositivos a implementar
en el marco del Programa Noche Digna 2021; En la Ley W 21.395, de Presup“esto del Sector Publico para el afio
2022; en la Resolucion W 1600,de 2008, de la Contralorla General de la Republica, y los antecedentes adjuntos.

CONSIDERANDO:

Que por mediante la Resolucion Exenta W 0141, de 2022, se aprobd el Manual de Orientaciones y Estandares
Técnicos para el components Plan Protege Calle en el que se individualizan los dispositivos a implementar en el

marco del programa Noche Digna 2022, para la Regién de Los Lagos".

Que en el articulo 18' de la Resolucion N'30 de la Contraloria General de la Republicaen su apartado final establece
que se podran entregar fondos en Ucasos debidamente calificados y expresamente fundados por [a unidad

otorgante",
Que existe interés publico en la continuidad de la ejecucion de los dispositivos ejecutados por SERVICIO DE SALUD
DE OSORNQO, los que se hal desarrollado con altos estandares de prestacion de servicios a Personas en Situacion
de Calle.

RESUELVO
I' APRUEBASE el convenio de transferencia de recursos suscrito con fecha 29 de junio de 2022, entre el
MINISTERIO DE DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA, a través de la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo

Social y Familia de ia Regiénde Los Lagos, y el SERVICIO DE SALUD DE OSORNO.

2° El convenio que por la presente resolucion se aprueba, es del siguiente tenor:



CONVENIO DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS
SECRETARIA REGIONAL MINISTERIAL DE DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA DE LA
REGION DE LOS LAGOS
Y
SERVICIO DE SALUD OSORNO
"RUTA MEDICA"
PROGRAMA NOCHE DIGNA, COMPONENTE 1: PLAN PROTEGE CALLE ARNO 2022,

En Puerto Montt a 29 de jJnio de 2022, entre la SECRETARIA REGIONAL MINISTERIAL DE DESARROLLO
SOCIAL Y FAMILIA DE LA REGION DE LOS LAGOS representada por su Secretario(a) Regional Ministerial de
Desarrollo Social y Familia, con Enza Jaramillo Hott, ambos domiciliados para estos efectos en Avda. Décima Region
W 480, 2" piso, Puerto Montt, en adelante e indistintamente la "SEREMI", por una parte; y por la otra Servicio de
Salud en adelante e indistintamente el "EJECUTOR"; representada por don Daniel Eugenio Nuifiez Bellet, ambos

domiciliados para estos efeclos en Juan Mackenna 825, Osorno, han acordado el siguiente convenio.

CONSIDERANDO:

1. Que, el Ministerio de Desarrollo Social y Familia es la Secretaria de Estado encargada del disefio y aplicacion de
polilicas, planes y programas en materia de equidad y/o desarrollo social, especialmente aquellas destinadas a
erradicar la pobreza Yy orindar proteccion social a las personas, familias o grupos vulnerables, en distintos
momentos del ciclo vital promoviendo la movilidad e integracion social y la participacion con igualdad de

oportunidades en la vida nacional.

2. Que, la Ley W 21.395 de Presupuestos del Sector Publico para el afio 2022, contempla en la Partida 21,
Capitulo 01, Programa 01, Subtitulo 24, item 03, Asignacién 998, el Programa Noche Digna, como punto de
partida para la concrecion de una Politica Puablica para Personas en Situacion de Calle, el cual tiene por finalidad
brindar proteccion a las personas que se encuentran en situacion de calle en nuestro pais en la época de bajas
temperaturas, con el objeto de prevenir los deterioros graves en la salud de éstos, mediante el mejoramiento de

las condiciones en que pernoctan, viven Y se alimentan las personas en situacion de calle.

3. Que, uno de los componentes del Programa Noche Digna del Ministerio de Desarrollo Social y Familia, es el
denominado Plan Protege Calle, el que tiene por objetivo general, que las personas en situacién de calles, sean

protegidas de los riesgos para la salud y mortalidad en la época invernal y er condiciones ambientales adversas.

4. Que, mediante Resolucion Exenta N"0141, de fecha 22 de febrero de 2022, de la Subsecretaria de Servicios
Sociales, se aprobé el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos para el Componente Plan Protege Calle,
en el cual se individualizan los dispositivos a implementar en el marco del Programa Noche Digna afio 2022, asi

como las normas técnicas a las cuales deberan cefiirse los ejecutores en la implementacion de los mismos.

5. Que, segun da cuenta el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos, el dispositivo "Ruta Médica", se



enmarca en los servicios de Atencion de Salud establecidos en el Plan Protege Calle, e incluye serviclos
orientados a proteger la vida Yy evitar los deterioros graves en la salud a pe'sonas en situacion de calle producto
de las condiciones climaticas propias del invierno a través de la entrega de una atencién médica ambulatoria, en

el lugar en que éstas pernocten.

6. Que, segln se indica en el Manual de Orientaciones Y Estdndares Técnicos, para efectos de implementar los
servicios de atencion dE salud los organismos idoneos técnica y administrativamente para su ejecucién, son las
universidades que posean campos cHnieos, corporaciones de salud, y servicios de salud, los cuales cuentan con
la capacidad técnica, el personal calificado, el nexo con la red de salud publica y la experiencia en atencion a

poblacién vulnerable que se requiere.

7. Que, en razon de lo indicado, la Secretaria Regional Ministerial de Desarrolio Social y Familia de la Region de
Los Lagos, previa veritGacion de la idoneidad técnica y financiera, segin informe suscrito por la autoridad
indicada, de fecha 07 de junio del 2022, ha determinado la pertinencia de suscribir un convenio de transferencia
de recursos con Servicio de Salud Osorno para la implementacion de la Ruta Médica en la region.

8, Que, mediante Resolucion Exenta N' 35, de fecha 22 de enero de 2020. del Ministerio de Desarrollo Social y
Familia, se delegdé en los (las) Secretarios (as) Regionales Ministeriales de Desarrollo Social y Familia, el
ejercicio de la facultad da suscribir y aprobar convenios de transferencia de recursos, con organismos ejecutores
del Programa Noche Digna, contemplado en la Partida 21, Capitulo 01, Programa 01, Subtitulo 24. item 03,
Asignacion 998, de la Ley N' 21.395 de Presupuestos del Sector Publico vigente para cada anualidad, cuya
cuantia sea inferior a 5.000 Unidades Tributarias Mensuales, en el dmbito de su respectiva region, asi como

también suscribir y aprobar los actos relacionados con la ejecucion y término de dichos convenios.

9" Que, en este contexto, las partes comparecientes han acordado suscribir el presente convenio de transferencia

de recursos en los términos que se indican a continuacion.

PRIMERA: DEL OBJETO.

El objeto del presente convenio es la transferencia de recursos por parte de la Secretaria Regional Ministerial de
Desarrollo Social y Familia de la Region de Los Lagos a Servicio de Salud Osomo a fin que implemente y ejecute el
dispositivo ~Ruta Médica", s1 la comuna de Osomo, en el marco del Programa Noche Digna, componente Plan

Protege Calle. durante el afio 2022.

Lo anterior, en conformidad a lo previsto en el Manual de Orientaciones Yy Estandares Técnicos para el Componente
Plan Protege Calle afio 2022, aprobado por Resolucion Exenta N' 0141, de 2022, de la Subsecretaria de Servicios
Sociales, el cual para todos los efectos se entiende conocido y aceptado por las partes, y lo dispuesto en el presente

convenio Y sus anexos, todos los cuales se entienden formar parte integrante del mismo.

La Ruta Médica tiene como objetivo que las personas en situacién de calle accedan a atencion médica en los puntos
de calle o en los dispositivos que otorgan el servicio de alojamiento del Plan Protege Calle, a través de las rondas
médicas calendarizadas en conjunto con la contraparte técnica Yy en caso de ser necesario, derivar o trasladar a los
usuarios a centros de salud de la red publica, En esta atencion ambulatoria de salud que se entregara busca prevenir

muertes por enfermedades respiratorias en personas en situacion de calle y en el marco de la emergencia sanitaria,



realizar la pesquisa de posibles contagios de COVID-19.

La Ruta Médica debera ejecutarse en los términos que se indican a continuacién, sin perjuicio de lo dispuesto en el

Manual yﬂ individualifado:
Capacld Prestaciones Oras méaximos| de Ejecucléon |
ad de | totales de
Atenclé atencion  de
n de | salud a |
Tlpo de Olas de | Dias de Entrega ofas de
semvic Salud entregar Territorio 9 Horas mini mas N° de dlas en
ervicio dlana a | durante la Instalacién de Servicios Clerre de que se
Maximo, Méaximo)" axi : f :
entregar | etapa de ( ) (Maximo) (Méximo) funcionamiento ejecutara
entrega de diario. ! Rula _en la
SeTvicios | | semana
Rula Region de
15 48 5 5 horas 3 veces por
Médica
2 960 Los Lagos =TT

Monto  $ 21.120,000.-

SEGUNDA: DE LAS OBLIGACIONES

En el marco de la ejecucién del dispositivo sefialado en la clausula anterior. gl Ejecutor se obliga, entre otras

acciones a:

1. Desarrollar todas las a~ciones necesarias para la adecuada implementacion del dispositivo. cumpliendo la
totalidad de las metas comprometidas en términos de prestaciones en la clausula anterior, segun los estandares
y consideraciones establecidas en el Anexo N' 1 del presente convenio y el Manual de Orientaciones ya

mencionado.
2. Entregar los servicios descritos en el presente convenio, sélo a personas ylo familias en situacion de calle?

3_ Para el correcto avance y administracion del dispositivo indicado, el ejecutar debe contar los recursos humanos

necesarios de acuerdo a los perfiles indicados en el Anexo N' 1del presente convenio.

4. Entregar un Informe de Planificacion, un Informe de Instalacién, Informes Técnicos bimestrales (cada dos

meses) y un Informe Técnico Final, de acuerdo a io establecido en la clausuia quinta del presente convenio.

5. Rendir cuenta de los recursos transferidos por la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia,

de conformidad a la Resolucion N' 30, de 2015, de la Contraloria General de la Republica o nomna que la

1Conforme ,11Mallua] el fUllcioll;LINi~lllo de la Rula 1UI'llka dehe ser de entre:") a 12 horas L'lllllillUas, Sin pCljuidt) tic ello, cllPrilrill  tle inicio sera
aC(Inlado  I'llirc la CUNIL"éIP,1I1cy I Sf,.'tvicio de salud.

‘Para I'fl'clm d~ I'ga chiU~lll;j ~e cnl(,lld~r~ por pl'r~Oml." en ~ily;Ici6n d~ l'alle. la." .«iglliCH1C,"

- I'erMIlliL>)fu tlluilia, 1113~ C,IrCCl-18le re"illl'ul'ia fija y que peTlocl,m en lugares puhlic()~ o pri‘ados, (jllI' 110lil,\I'h la," caraClerislica.\ h;bicil~ 1k \lila \ivil'll<!a. aUNqul'
cumpl;lll ~Sjj hUIl'i(1l llo iclu)'c caulpélilenlos. AsimL,mo, aquelldls personas quc, de cO/Iflirlilid,ul I'111una rewllix:id,l IraYCl'lUria de .,iludl:ion de cdlllc, rccihen
alnjamil'ulll “.clllixlral o por pecrfodo~ .,i~lli'icalho~. pruVL'to por inJ>llluclUlICSque le hrinddIn al)OYOhlllpsico~(Icial ((On~jdcr;indL) definicion eSlablcciLl.l eud llulllcral9.
del arlkuln  J" del Deerclo N~ 29. dt~20!J del clllolices Minj~tctio de I>c.arrollu Social, Suh"tcrclar(;j de Sen‘icios S("tcialt'sl.



10.

11.

12.

13.

14.

reemplace.

Ingresar informacion en forma diaria, al Sistema de Registro Informatico del Programa Noche Digna del
Ministerio, u otra informada por MDSF, con el fin de recoger, consiGnar y gestionar adecuadamente la
informacion que surge de las acciones Yy procedimientos internos del dispositivo, de conformidad con lo

establecido en el Anexo N" 1 del presente convenio,

En caso que la institucion mantenga una pagina web, deberd informar que se trata de una iniciativa
gubernamental. Asimismo, toda publicacion que se realice, en las paginas web institucionales. deberan insertar

el lago del Ministerio de Desarrollo Social y Familia,

Coordinar con la SEREMI toda difusién, plan comunicacional, nota de prensa u otras actividades
comunicacionales, haciendo alusion de que se trata de una iniciativa gubernamental.

Efectuar un mapeo de les puntos de calle en los términos indicados en el Anexo N° 1 del presente convenio.

Restituir los saldos no ejecutados, no rendidos, observados y/o rechazados, en el plazo de 20 (veinte) dias
hébiles de la notificacion efectuada por ellla SEREMI, sin pe~uicio de las normas legales vigente al momento de

la restitucion.

En atencién al brote de COVID-19, el ejecutor debera adoptar las medidas necesarias para resguardar la saiud
de las personas, ya sean parte de su equipo, colaboradores o usuarios; dando cumplimiento a las medidas de

higiene y aseo que permitan cumplir con los requerimientos y sugerencias de la autoridad sanitaria.

Dar cumplimiento a todo protocolo o instruccién que emane de la autoridad sanitaria para la atencion y
derivacién de los usuarios en el marco de emergencia sanitaria COV1D-19 asi como también del Ministerio de

Desarrollo Social y Familia.
Participar de todas las ilstancias de coordinacion, asistencia técnica y capacitacion que el Plan Protege Calle
genere, debiendo coonldinar especialmente con la Contraparte Técnica de la SEREMI, las actividades

relacionadas con la difusion del Plan Protege Calle, y sus resultados,

Reportar a la Central de Coordinacion la cobertura del dispositivo,

El incumplimiento de alguna de las obligaciones antes enumeradas podra dar motivo al término anticipado del

presente convenio.

Por su parte la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia de la Region de Los Lagos se

obliga a:

1. Transferir los recursos de conformidad a lo sefialado en la clausula cuarta del presente convenio.

2. Acompafiar Y supervisar técnicamente la ejecucion de la Ruta Médica.

3. Otorgar claves al Ejeculcr y coordinar la capacitacion para el uso adecuado de SIGEC y del Sistema de Registro

del Programa Noche Digna u otra plataforma que la reemplace, ambos del Ministerio de Desarrollo Social y



Familia.

4. Exigir las rendiciones de cuentas, en conformidad a lo sefialado en la Resolucion N' 30, de 2015, de la

Contraloria General de la Republica, que fija Nonmasde Procedimiento sobre Rendicion de cuentas, o nonma
que la reemplace.

5. Dar oportuno cumplimiento a los tiempos de revision de los Informes Técnicos e Informes de Inversion y a las

respectivas notificaciones con los resultados de dicha revision.

6. Convocary participar dE las mesas técnicas, si resulta pertinente.

7. Realizar cualquier otra funcién que tenga por objeto velar por la correcta ejecuciéon del presente convenio.

8. Coordinar con el ejecutor los dias de la semana en que se ejecutard la Ruta Médica.

9. Remitir al ejecutor los Protocolos de atencién y derivacion de las Personas en Situacién de Calle.

TERCERA: DE LA SUPERVISION DEL CONVENIO.

La Ruta Médica seran supen/isada por la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia de la Region
Los Lagos ajustandose a lo dispuesto en el Manual de Orientaciones Yy Estandares Técnicos del Plan Protege Calle
aprobado por Resolucién Exenta N' 0141 de 2022, de la Subsecretaria de Servicios Sociales, en el presente
convenio y sus anexos, sin perjuicio de las funciones de acompafamiento Yy asistencia de la Divisiéon de Promocion y
Proteccion Social de la Subsecretaria de Servicios Sociales.

Esta supervision incluird visilas, monitoreo y todas las actividades que se originen por el desarrollo de las funciones
de supervision, especificadas en el presente convenio, comprometiéndose el Ejecutor a prestar la colaboracion

necesaria al efecto,3

CUARTA: DE LOS RECURSOS, DISTRIBUCION E ITEMS FINANCIABLES.

Para la ejecucion del presente convenio, la SEREMI de la Region de Los Lagos transferir4 al Servicio de Salud de
Osomo la cantidad de $ 21.120.000.- (veintitin millones ciento veinte mil pesos), recursos destinados a financiar el

dispositivo del Plan Protege Calle denominado Ruta Médica, en la region de Los Lagos.

Los fondos comprometidos, se encuentran contemplados en la Partida 21, Capitulo 01, Programa 01, Subsecretaria
de Servicios Sociales, Subtitulo 24, Item 03, Asignacion 998, Programa Noche Digna, del presupuesto de la

Subsecretaria de Servicios Sociales vigente para el afio 2022.

La transferencia de estos recursos se efectuara en 1 (una) sola cuota, conforme al Programa de caja autorizado por
la Direccién de Presupuestos, una vez que el Ultimo acto administrativo que apruebe el convenio de transferencia de

recursos se encuentre totalmente tramitado, el ejecutor haya entregado el Informe de Planificacion exigido en la

1 Dehcra realizarse adoptando todas las medidas de resguardo pcrtinente ante la emergencia sanitaria eOVID .19 y
siempre que sea posihlc lleva:-acahn talcs visitas atendida la contingencia nacioral.



cldusula quinta del presente convenio y la institucién se encuentre al dia en la presentacion de las rendiciones de

cuentas del Programa Noche Digna, en la respectiva regién conforme a lo indicado en la Glosa N' 19 de la
asignacién presupuestaria referida.

Los recursos transferidos seran depositados por la SEREMI en la cuenta bancaria que posea el Ejecutor, no
pudiendo presentarse para este objeto, cuentas de personas naturales,

El Ejecutor una vez recibida la transferencia, debera emitir a la SEREMI, la certificacion de conformidad de este
ingreso, indicando el monto transferido y la fecha en que se hizo efectiva, en un plazo maximo de 7 (siete) dias
corridos contados desde la transferencia de los recursos.

Con la finalidad de dar cumplimiento al objeto del presente convenio, el Ejecutor dentro de los 10 (diez) dias corridos
siguientes a su suscripcion, debera presentar en SIGEC una distribucion presupuestaria por cada dispositivo, la que
debera ajustarse a los items del Plan de cuentas contenido en el Anexo N° 2 del presente convenio y conforme al
Glosario del mismo que se encontrara disponible en SIGEC.

En todo caso, el Ejecutor deberd destinar como minimo el 90% del tolal del monto establecido para el dispositivo, al
item "Gastos Directos a PartCipantes". Las distribuciones presupuestarias presentadas deberan ser aprobadas por la

SEREMI en su calidad de Contraparte Financiera del convenio.

Los gastos que incurra el ejecutor seran aprobados sélo si estan autorizados 9 incluidos en el respectivo Plan de

Cuentas. A su vez, los recursos no podran ser destinados a la compra de propiedades, sitios o inmuebles.

Para la administracién de los fondos transferidos, el ejecutor deberad crear un registro contable especial para los

gastos de este convenio, que permita el adecuado control de los recursos,

Sin pe~uiciale lo anterior, se podra autorizar la redistribucién de gastos, en las condiciones que a continuacién se

sefialan:
Las redistribuciones de gastos entre los items y sub items debera ser solicitada por el Ejecutor a la SEREMI, via
oficio, previo a la ejecucién de los recursos y fundada en causas debidamente justificadas. Asimismo, la solicitud

debe ser ingresada a la plata'orma SIGEC.

La dltima solicitud de redistribucion no podra ser presenlada mas alla de los 20 (veinte) dias corridos anleriores al
término de la ejecucion y en ninguncaso podra sobrepasar el 30% (treinta por ciento) del total del dispositivo.

La redistribuciénno debe significaruna disminucion delltem "Gastos Directos a Participantes”,

La SEREMI podra o no autorizar la redislribucion solicitada, dentro de 7 (siele) dias corridos desde la presenlacion

de la solicitud, lo que sera informado al Ejecutor por medio de oficio y por SIGEC.



QUINTA: DE IOS INFORMES TECNICOSy SU REVISION.

El Ejecutor, debera entrega, a la SEREMI, los Informes que a continuacion se sefiaian, en los plazos que en cada

caso se indican:

Al INFORME DE PLANIFICACION

El ejecutor deberd entregar a la SEREMI un Informe de Planificacion, dentro del plazo de cinco (5) dlas habiles
siguientes a la fecha de la suscripcion del presente convenio y previo a la transferencia de los recursos. Este informe
debe contener las acciones ylo actividades de coordinacion realizadas previo a la entrega del informe (por ejemplo,
reuniones de equipo, intersactonales, la SEREMI, entre otros). En caso de tratarse de reuniones. se deberan indicar
los participantes, fechas de realizacion y teméaticas tratadas. Asimismo, el informe debera contener una planificacion
de las actividades que se desarrollaran en la ejecucion del dispositivo y debera presentarse a través del SIGEC
conforme al formato disponible en la Plataforma. Respecto a las reuniones que se realicen en el marco de la
implementacion del dispositivo, un representante de la institucién debera asistir de forma obligatoria a la reunion que
convoque la contraparte de la SEREMI, en la cual deberd informar temas que resulten relevantes respecto el
dispositivo y su ejecucion. De cada reunion realizada. se deberd levantar un Acta (segin el formato informado por la

SEREMI) que dé cuenta a lo menos de los asistentes, fecha de realizacion y tematicas tratadas.

B) INFORME TECNICO DE INSTALACION.

la institucion ejecutora debera entregar a la SEREMI un Informe Técnico de Instalacion, dentro del plazo de 7 (siete)
dias corridos siguientes a la fecha de aprobacion del Acta de Apertura del dispositivo respectivo, dando cuenta de
dicho proceso, certificando que el dispositivo se encuentra en condiciones de dar inicio a la Etapa de entrega de
servicios conforme a lo dispuesto en el Manual de Orientaciones Yy Estandares Técnicos ya indicado, el presente
Convenioy sus Anexos. Ademas. debera adjuntar copia del curriculum de las personas que han sido contratadas

para la ejecucion del respecti'lo dispositivo, con indicacién de la funcién a desarrollar para cada una de ellas

El Informe de Instalacién se encontrara disponible en el SIGEC para ser completado por el ejecutor y entregado
posteriormente en la Oficina de Partes de la SEREMI dentro del plazo indicado precedentemente, recibiendo el

correspondiente  timbre de ingreso.

C) INFORMES TECNICOS DEAVANCE.

la Institucién ejecutora debera entregar a la SEREMI Informes Técnicos de Avance Bimestrales (cada dos meses)
segun corresponda dado el plazo de ejecucion. Tales informes deberan entregarse dentro del plazo de 7 (siete) dias
corridos siguientes al términc del periodo que informa. Los Informes deberan dar cuenta, al menos, de los avances
en las prestaciones comprometidas y el cumplimiento de los estdndares exigidos en el Anexo N" 1 del presente
convenio. El primer informe debera contener la informacion del dispositivo, de a lo menos los primeros 60 dias
corridos siguientes a la fecha que consta en el Acta de Apertura que se levante y asi sucesivamente segun

corresponda.

Los Informes de Avance se encontrardn disponibles en SIGEC para ser completados por el ejecutor Yy entregados



posteriormente en la Oficina de Partes de la SEREMI dentro del plazo indicado precedentemente, recibiendo el

correspondiente  timbre de jrgraso.

D) INFORME TECNICO FINAL

La Institucion ejecutora deberd entregar a la SEREMI un Informe Técnico Final dentro del plazo de treinta (30) dias
corridos contados desde el término de la etapa entrega de servicios el que debera contener, lodos los procesos

desarrollados en torno a la e.ecucion del dispositivo.

El Informe Técnico Final se encontrard disponible en SIGEC para ser completado por el ejecutor y entregado
posteriormente en la Oficina de Partes de la SEREMI dentro del plazo indicado, recibiendo el correspondiente timbre

de ingreso.

E) INFORME DE CARACTERIZACION DE LA CONDICION DE SALUD DE LAS PERSONAS EN SITUACION DE
CALLE ATENDIDAS:

En el marco de los acuerdos establecidos con el ejecutor, €ste se compromete a la entrega de un informe con datos
innominados de las personas en situacién de calle, en el cual detallard el funcionamiento de la Ruta Médica y a su
vez, entregara una caracterizacion de la condicion de salud que presentan las personas consultantes. Este
documento sera de gran utilijad para profundizar en aspectos epidemioldgicos de la poblacién que se encuentra en
situacion de calle Yy, con esto, poder generar estrategias mas pertinentes para su intervencion. Este informe debera
ser entregado dentro de los 20 (veinte) dias habiles siguientes al término del dllimo plazo méaximo de ejecucién del
dispositivo.

Revision  de los Informes Técnicos.

Los referidos informes seran revisados por la contraparte técnica de la SEREMI, quien tendrd el plazo de 12 (doce)
dias corridos contados desde su recepcion. La Contraparte Técnica de la SEREMI podra aprobarlos o rechazarlos a

través del SIGEC.

Los informes que sean rechazados en el SIGEC, deberdn ser subsanados por el Ejecutor, quien tendra un plazo de 7
(siete) dias corridos contados desde el rechazo para corregirlos. La contraparte técnica de la SEREMI procedera a su
aprobacién o rechazo definitivo dentro del plazo de 7 (siete) dlas corridos contados desde su correccion por el

Ejecutor en el SIGEC.

Con todo, lo referido a la fO'11lade presentacion de los informes, serd sin pe~uicio de la instruccion que dicte la

Subsecretaria de Servicios Sociales en atencidn a la situacion de alerta sanitaria en que se encuentra el pais.

SEXTA: DE LA RENDICION DE CUENTAS

La Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia de la Region de Los Lagos, serd responsable, de
conformidad con lo establecido en la Resolucion N' 30, de 2015, de la Contraloria General de la Republica, que Fija

Normas de Procedimiento sobre Rendicion de Cuentas, de:

a. Exigir rendicion mensual de cuentas de los fondos otorgados, la cual debe ser entregada dentro de los quince

(15) primeros dias habiles del mes siguiente al que se rinde.



b. Proceder a su revision en un plazo de quince (15) dias habiles desde la recepcion de los informes para
determinar la correcta ejecucion de los recursos transferidos vy el cumplimiento de los objetivos pactados.

c. Mantener a disposicion de la Contrataria General de la Republica, los antecedentes relativos a la rendicion de

cuentas de las sefialadas transferencias.

Por su parte, el Ejecutor debera entregar Comprobante de ingreso de los fondos transferidos que debe especificar el
origen de los recursos, de conformidad a lo dispuesto en la resolucion N" 30, de 2015, de la Contralorla General de la

Republica y los Informes mensuales vy final de su inversién, descritos en la clausula anterior.

INFORMES EINANCIEROS

Informes Financieros Mensuales: Deberan dar cuenta de la ejecucion de los recursos transferidos, el monto
detallado de la inversiéon realizada. fechas en que se realizd, uso en el que se a~licé y el saldo disponible para el mes
siguiente. todo lo cual se realizard en base al Plan de Cuentas del dispositivo aprobado por la SEREMI, conforme a
lo dispuesto en la clausula cuarta del presente convenio. En caso de no existir gastos se debe informar "sin

movimientos" .

Informe  Financiero Final: Debera dar cuenta de la ejecucion de los recursos recibidos, el monto detallado de la

inversion realizada, desagregada por items, y el saldo no ejecutado, si lo hubiere.

Estos informes deberan presentarse en la Oficina de Partes de la SEREMI, rae biendo el correspondiente timbre de
ingreso. y ademéas ser remitidos a través del Sistema de Gestion de Convenios (SIGEC) del Ministerio de Desarrollo
Social y Familia, dentro de los 15 (quince) dias habiles siguientes al término del periodo que informan o de la
ejecucion, segun correspond3.. Lo anterior, sin pe~uiciode loda otra documentacion que el ejecutor estime necesaria

incluir para justificar los ingresos o gastos de los fondos respectivos.

Los documentos sefialados, deberdn ser acompafiados sin enmiendas o adulteraciones; asimismo. no se aceptaran

gastos que no cuenten con su debido respaldo.

Revisiéon de los Informes Financieros.
La SEREMI, revisard los informes financieros dentro del plazo de 15 (quince) dias habiles, contados desde su
recepcion en la Oficina de Partes de la respectiva SEREIv1l y podra aprobarlos u observarlos. En caso de tener
observaciones o requerir aclaraciones por parte del organismo Ejecutor, respecto de los Informes, o bien de los
comprobantes que lo respaldan, o de su falta de correspondencia con el Informe Final, éstas deberdn ser notificadas
al ejecutor por escrito, en un plazo de 5 (cinco) dias corridos siguientes al término de la revision. El Ejecutor tendra
un plazo de 10 (diez) dias corridos contados desde la notificacion de las observaciones, para hacer las correcciones
u aclaraciones pertinentes y entregarlos a la SEREMI respectiva, la que deberd revisarlas dentro de los 10 (diez) dlas
corridos siguientes a la fecha de su recepcién, debiendo aprobarlos o rechazarlos de forma definitiva, lo que debera
ser notificado al Ejecutor dentro de los 4 (cuatro) dlas corridos siguientes de adoptada la decision por la SEREMI.
Una vez notificado por el SEREMI, el ejecutor tendrd un plazo de 20 (veinte) dias habiles a fin de reintegrar los
saldos no ejecutados, no rendidos y/u observados, sin perjuicio de las normas legales vigentes al momento de la

restitucion.



La no presentacion de los Informes Mensuales de Inversion, la no realizacion de las correcciones o aclaraciones
notificadas por la SEREMI dentro del plazo estipulado, o el rechazo defiitvo del Informe de Inversién, se
considerara un incumplimiento grave del Convenio, que habilitara a la SEREMI a poner término anticipado al
Convenio vy exigir al ejecutor la restitucion de los recursos no rendidos, no ejecutados, observados y/o rechazados,

seglin corresponda.

SEPTIMA: DEL PLAZO DE EJECUCION Y LA VIGENCIA DEL CONVENIO.

El Convenio entrara en vigencia una vez que se encuentre totalmente tramitado el Gltimo acto administrativo que lo
aprueba, y se mantendra vigente hasta la aprobacion o rechazo definitivo de los Informes Técnicos y Financieros
Finales, y reintegrados los saldos no rendidos, no ejecutados, observados y/o rechazados; en caso de existir.

El plazo de ejecucion para la Ruta Médica se computara desde la fecha en que la SEREMI transfiera los recursos. y
constard de 3 etapas; a) Instalacion; b) Entrega de Servicios y e) Cierre.

Solo a partir de la fecha de transferencia de la primera cuota podran ejecutarse desembolsos e imputarse gastos. Sin
pe~uiciode lo anterior, una vez suscrito el presente convenio, podran empezar a desarrollarse acciones que permitan
la implementacién del dispOSitivo, que no irroguen gastos.

A continuacién, se describen cada una de las etapas sefialadas:

a) Instalacion:

Dentro del plazo méaximo de 15 (quince) dias corridos contados desde la fecha de transferencia de los recursos, se
realizara el proceso de Instalacion del dispositivo, esto es, contratacion de los recursos humanos, compra de
insumas, etc. Al 12 (décimo segundo) dia, la Contraparte Técnica de la SER::MI de Desarrollo Social y Familia,
revisara las condiciones de (peracién del dispositivoy otorgard su aprobacion mediante Acta de Apertura, extendida
para tales efectos, en la cual debera constar la fecha exacta de aprobaciéon, ccn la finalidad de tener certeza de la
fecha de inicio de la siguiente etapa,

En caso que la Contraparte Técnica de la SEREMI no apruebe la apertura del dispositivo, el ejecutor tendrd un plazo
méaximo adicional de 2 (dos) dias corridos para solucionar las observaciones que impiden su apertura. Cumplido este
plazo, la Contraparte Técnica se pronunciara al dia siguiente habil aprobando o rechazando de manera definitiva la
apertura del respectivo dispositivo.

En caso que sea rechazada la apertura del dispositivo, se declarara el incum~limiento del Convenio y el término
anticipado de éste mediante el acto administrativo correspondiente, La SEREMI, a través de Oficio, notificara a la
entidad ejecutora, quien tendrd 5 (cinco) dias habiles para la restitucidon y reintegro de los montos transferidos una

vez notificado el término del convenio.

b) Entrega de Servicios:

Aprobada la apertura del dispositivo por la Contraparte Técnica de la SEREMI, se dard inicio a la etapa de Entrega
de Servicios comprometidos en el presente convenio. Esta etapa es la ejecucion directa del dispositivo y tendra una
duracion de 48 dias contados desde et dia siguiente a la fecha de aprobacién que conste en el Acta de Apertura
respectiva y conforme a lo dispuesto en la clausula primera del presente convenio.

Dentro de los 7 (siete) dias héabiles siguientes a la fecha de inicio de la entrega de servicios, que consta en el Acta de
Apertura, el ejecutor deberd enviar un Informe de Instalacién que contiene la informaciéon del dispositivo. Dicho
informe deberda ser presentado en la Oficina de Partes de la SEREMI y via SIGEC e indicar claramente la fecha de
inicio de la entrega de servicios. Para proceder con la aprobaciéon del Infonne de nslalacién en SIGEC, la contraparte

técnica de la SEREMI, deber. adjuntar el Acta de Apertura en la pestafia de supervision respectiva del SIGEC.



Excepcionalmente y a solicilud formal, escrila y fundada por el ejecutor, debidamente calificada por la Contraparte
Técnica de la SEREMI, se pOdra ampliar el plazo de la etapa "Entrega de Servicios", modificar o ampliar el horario de
funcionamiento del dispositivo y/o cobertura y/o el nUmero y/o tipo de prestaciones entregadas, en los casos que se
indican:
. Existencia de malas condiciones climaticas en la region.
. Existencia de situaciones que pongan en riesgo la vida, salud e integndad de las personas en situaciéon de
calle.
. Otras eventualidades definidas por la SEREMI que se relacionen directamente con el objeto del componente
Plan Protege Calle.

. Situaciones asociadas a la Emergencia Sanitaria COVID-19.

Lo anterior proceder4d en la medida que el ejecutor cuente con recursos disponibles del convenio a la fecha de
iniciarse este nuevo plazo. La solicitud del ejecutor debera ser formulada por escritoy presentada dentro del periodo
de ejecucion del dispositivo. Para lo anterior, se suscribira una modificacié'l del presente convenio, debiendo
aprobarse mediante el acto administrativo pertinente. Los recursos disponibles podrén ser reinvertidos en la atencién
de los participantes durante el referido periodo, de conformidad con las reglas sobre gaslos Yy rendicién de cuentas
reguladas en el presente inst'lJmento.

En caso que el Ejecutor no ruante con recursos disponibles para llevar a cabo estas modificaciones, siempre que se
encuentre en los casos indicados anteriormente, podra solicitar la entrega adicional de recursos. Dicha solicitud
debera ser presentada por escrito al SEREMI dentro del periodo de ejecucién de dispositivo.

Una vez recepcionada la solicitud del ejecutor, ellla SEREMI deberd remitir un informe técnico que justifique la
solicitud, dirigido a la Jefa de Division de Promocion y Proteccion Social de la Subsecretaria de Servicios Sociales,
quien evaluara Yy verificard si es factible realizar una nueva transferencia de recursos atendida la disponibilidad
presupuestaria del programa.

En caso de existir la disponibilidad presupuestaria, la Jefa de la Divisidn informara mediante Oficio a la SEREMI,
quien a su vez deberd suscnbir una modificacion al convenio, previo al término del periodo de la etapa Entrega de
Servicios, la cual debera ser aprobada por el acto administrativo correspondiente.

Sera requisito indispensable para proceder a la transferencia de nuevos recursos, que la institucion ejecutora se
encuentre al dia en la presentacion de rendicion de cuentas de los convenios suscritos en el marco del Programa
Noche Digna en la respectiva region.

el ciere

Al finalizar el plazo de Entre,a de Servicios que estipula el presente convenio, yen un plazo maximo de 15 (quince)
dias corridos contados desde término de ejecucion del dispositivo, el Ejecutor realizara todas las acciones
relacionadas con el cierre del dispositivo, esto es: reparaciones en el recinto, limpieza del lugar, inventario de bienes,

entre otras acciones, segun corresponda,

OCTAVA: DE LA CONTRAPARTE TECNICA
La contraparte Técnica del presente convenio. serd ejercida por la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo
Social y Familia de la Region de Los Lagos, o por quien ésta designe quien(es) debera(n) ser funcionario(s) con

responsabilidad administrativa y tendra(n) las siguientes funciones:

a) Realizar el seguimiento, supervision, monitoreo y control del correcto desarrollo y ejecucion de los dispositivos,



velando por el estricto c"'mplimiento de lo acordado en el presente Convenio y sus anexos ademas de seguir las
orientaciones que emanen desde la Subsecretaria de Servicios Sociales, en concordancia con lo estipulado en
el Manual de Orientacicnes y Estandares Técnicos del Componente Plan "rotege Calle vigente pudiendo para
ello requerir al Ejecutor informacién sobre su ejecucion, citar a reuniones periédicas, aclarar dudas que sSu~an
durante el proceso, establecer acuerdos tanto técnicos como operativos, efectuar capacitaciones, entre olras

labores.

b) Recepcionar, evaluar y aprobar los informes técnicos presentados por el ejecutor.

cl  Mantener un archivo act'Jalizado con la totalidad de los antecedentes del Convenio.

d) Capacitar y/o coordinar la capacitacion del ejecutor en el uso y manejo del SIGEC y coordinar con el encargado

financiero de la SEREMI, la capacitacion en el ambito presupuestario,

e) Levantar acta de los incumplimientos que tome conocimiento en el desempefio de su rol como contraparte

técnica.

f)  Capacitar el uso y manejo del Sistema de Registro Noche Digna, u otra plataforma que lo reemplace.

g) Realizar la Capacitacion Técnica del Plan Protege Calle a la entidad ejecJtora y coordinar el apoyo del nivel

central del Programa Noche Digna cuando sea necesario.

h) Transmitir al ejecutor las novedades respecto a los lineamientos metodoldgicos del programa, que surjan desde

el Ministerio de Desarrollo Social y Familia.

i) Aplicar y suscribir el Acta de Apertura, la que estar4 disponible en la plataforma de SIGEC, con el cual la

SEREMI aprueba o rechaza el inicio de la Entrega de Servicios convenidos.

j) Evaluar el desempefio del ejecutor, debiendo aplicar los instrumentos de supervision disponibles en la

plataforma de SIGEC, en la etapa de Habilitacion, Entrega de Servicios y cie-re.

k) Cualquier otra funcidn que tenga por objeto velar por la correcta ejecucién del Convenio y sus anexos, los que

forman parte integrante cel mismo.

Por su parte, el ejecutor designa a Carolina Obando Pufiufianco, cédula de identidad W 13.735,385-7, quien se
desempefia como Encargada Coordinacién Sociosanitaria, la que se relacionard con la Contraparte Técnica de la
Secretaria Regional Ministeri31 de Desarrollo Social y Familia de la Region de Los Lagos, para todos los efectos

sefialados anteriormente y debera velar por el cumplimiento del presente conveni::>0

NOVENA: CAUSALES DE INCUMPLIMIENTO

La SEREMI podra poner término anticipado al convenio y exigir a la Institucion ejecutora la devolucion del monto de

los recursos entregados. en los siguientes casos:



a) Si la Institucién ejecutora utiliza la totalidad o parte de los recursos, para fines diferentes a los estipulados en el
presente Convenio Yy sus anexos, los que forman parte integrante del mismo.

b) Si la documentacion, informacion o antecedentes oficiales presentados por la Institucion ejecutora no se ajustan
a la realidad o son adulterados.

e) Si el financiamiento cubriera bienes o servicios na utilizados durante la ejecucion de los dispositivos, de acuerdo
a lo establecido en el presente Convenio y sus anexos, los que forman parte integrante del mismo.

d) Si la institucion ejecutora recibiera recursos por parte de otro organismo, sobre la base del mismo dispositivo
para financiar idénticos gastos.

e) Si la Institucion ejecuto~ano efectia las actividades formuladas en el presente convenio 0 no presenta los
informes comprometidos en los plazos exigidos.

f) Si la entidad ejecutora no destina los bienes adquiridos con ocasién del presente Convenio a los objetivos
comprometidos.

g) Silaentidad ejecutora no emplea personal en la cantidad o con las competencias necesarias para la prestacion
de los servicios. de acuerdo con lo sefialado el Anexo N° 1.

h) Si el dispositivo no se ha instalado en los 15 (quince) dias corridos, contacos desde efectuada la transferencia
de recursos,

i) Si la entidad ejecutora nJ procede a la apertura del dispositivo dentro de los plazos establecidos o la Secretaria
Regional Ministerial no da la aprobacion de apertura del dispositivo por no cumplimiento de los estandares

minimos exigido.

Ademas de lo anterior, también se considerara incumplimiento grave de las obligaciones que impone el convenio, el

hecho que la Institucion ejecL:tora no de cumplimiento a los estandares minimos exigidos en el Anexo N° 1,

Para efectos de proceder a poner término anticipado al convenio, la SEREMI debera aplicar el siguiente
procedimiento  previo: Se em'iard por escrito al Ejecutor las circunstancias que motivan el incumplimiento, mediante
carta certificada al domicilio indicado en la comparecencia, dentro de los 7 (siete) dias corridos siguientes a la toma
de conocimiento del incumplilliento por parte de la SEREMI. El Ejecutor dispondra de 7 (siete) dias corridos a partir

de esta notificacion para presentar un informe que rectifique el incumplimiento y/o explicite las razones de éste.

La SEREMI tendra un plazo :le 7 (siete) dias corridos para revisar el referido in‘orme, aprobandolo o rechazandolo.
De no presentarse el Informe, o se determina que el resultado de la evaluacion de sus contenidos no justifica las
razones de los incumplimientos, la SEREMI podra poner término anticipado al Convenio, mediante acto
administrativo y en tal caso debera exigir la restitucién de los saldos no ejecutados, no rendidos, observados vyl
rechazados en caso de existir debiendo el ejecutor proceder al reintegro de tales recursos en el plazo de 20 (veinte)

dias hébiles desde la notificacion del acto administrativo que pone término al convenio.

La SEREMI notificara el término anticipado del convenio por las razones sefialadas, exigiéndose la restitucion integra
de la totalidad de los recursos transferidos, debiendo el Ejecutor proceder al reintegro de los fondos en el plazo

indicado precedentemente.

El mal uso de los fondos serd denunciado al Ministerio Publico Yy perseguido pendlmente, a través las acciones que al

efecto resulten pertinentes ejercer en contra de quien (es) corresponda.



DECIMA: DE LAS PERSONERIAS.

La personeria con la que comparece don Daniel Eugenio Nufiez Bellet, para actuar en representacion del Servicio de
Salud O50mo, consta en el Decreto n022,30 de octubre del 2020.

La personeria de don Enza Jaramillo Hatt para actuar en representacion de la Secretaria Regional Ministerial de
Desarrollo Social y Familia de la Region de Los Lagos, consta en el Decreto n013, primero de abril del 2022 del

Ministerio de Desarrollo Social y Familias.

UNDECIMA: EJEMPLARES.

El presente convenio se firma en 2 (dos) ejemplares igualmente auténticos, quedando 1 (uno) en poder de cada

parte.

Firmado por:

DANIEL EUGENIO NUNEZ SELLET, REPRESENTANTE LEGAL SERVICIO DE SALUD OSORNO; ENZO
JARAMILLO HOrr, SECRETARIO REGIONAL MINISTERIAL DE DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA. LOS
LAGOS.

3' IMPUTESE el gasto que demanda la presente resolucion al Subtitulo 24-03-998 para el Programa Noche Digna.
de la Partida 21, Capitulo 01, Programa 01, del Presupuesto vigente para el afio 2022.

ANOTESE, REFRENDESE y COMUNIQUESE

Lo que comunico a Ud. para su conocimiento.

EJHA'tvicrb
DISTRIBUGION:

SERVICIO DE SALUD OSORNO.

ENCARGADO REGIONAL DE PROGRAWIA (AAS8).

COORDINACION  ADMINISTRATIVA, SEREMI DESARROLLO  SOCIAL Y FAMILIA.
OFICINA DE PARTES. SEREMI DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA.



CONVENIO DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS
SECRETARIA REGIONAL MINISTERIAL DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA DE LA

REGION DE LOS LAGOS
Y
SERVICIO DE SALUD OSORNO
"RUTA MEDICA"

PROGRAMA NOCHE DIGNA, COMPONENTE 1: PLAN PROTEGE CALLE, ANO 2022.

En Puerto Montt, a del2022, entre la SECRETARIA REGIONAL MINISTERIAL
DE DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA DE LA REGION DE LOS LAGOS representada por su
Secretario(a) Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia, don Enza Jaramillo Hall, ambos
domiciliados para estos efectos en Avda. Décima Region N" 480, 2° piso, Puerto Montt, en
adelante e indistintamente la"SEREMI", por una parte; y por la otra Se"Viciode Salud en adelante
e indistintamente el "EJECUTOR"; representada por don Daniel Eugenio Nufiez Sellet, ambos
domiciliados para estos e'ectos en Juan Mackenna 825, asomo, han acordado el siguiente

convenio.
CONSIDERANDO:

1. Que, el Ministerio de Desarrollo Social y Familia es la Secretaria de Estado encargada del
disefio y aplicaciébn de politicas, planes y programas en materia de equidad y/o desarrollo
social, especialmente aquellas destinadas a erradicar la pobreza y brindar proteccién social
a las personas, familias o grupos vulnerables, en distintos momentos del ciclo vital
promoviendo la movilidad e integracion social y la participacién con igualdad de oportunidades

en la vida nacional.

2. Que, la Ley N" 21.395 de Presupuestos del Sector Publico para el afio 2022, contempla en la
Partida 21, Capitulo 01, Programa 01, Subtitulo 24, Item 03, Asignaciéon 998, el Programa
Noche Digna, como punto de partida para la concrecion de una Politica Publica para Personas
en Situacion de Calle, el cual tiene por finalidad brindar proteccion a las personas que se
encuentran en situacién de calle en nuestro pais en la época de oajas temperat~ ,~cdnQt~DlI:
objeto de prevenir los deterioros graves en la salud de éstos, mediante el mejOr~rhiento de 191"3
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3. Que, uno de los componentes del Programa Noche Digna del Ministerio de Desarrollo Social
y Familia, es el denominado Plan Protege Calle, el que tiene por objetivo general, que las

personas en situacion je calles, sean protegidas de 105 riesgos para la salud y mortalidad en

la época invernal y en condiciones ambientales adversas.

4. Que, mediante Resolucion Exenta N'0141, de fecha 22 de febrero de 2022, de la
Subsecretaria de Servicios Sociales, se aprobé el Manual de Orientaciones y Estadndares
Técnicos para el Componente Plan Protege Calle, en el cual se individualizan 105 dispositivos
a implementar en el marco del Programa Noche Digna afio 2022, asi como las normas

técnicas a las cuales deberan cefiirse 105 ejecutores en la implementacion de 105 mismos.

5. Que, segun da cuenta el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos, el dispositivo "Ruta
Médica", se enmarca en 105 servicios de Atencién de Salud establecidos en el Plan Protege
Calle, e incluye servicios orientados a proteger la vida y evitar 105 deterioros graves en la
salud a personas en situacion de calle producto de las condiciones climaticas propias del
invierno a través de la entrega de una atencion médica ambulatoria, en el lugar en que éstas

pernocten.

6. Que, segun se indica en el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos, para efectos de
implementar 105 servicios de atencibn de salud 105 organismos idbéneos técnica vy
administrativamente  para su ejecucion, son las universidades que posean campos clinicos,
corporaciones de salud, y servicios de salud, 105 cuales cuentan con la capacidad técnica, el
personal calificado, el nexo con la red de salud publica y la experiencia en atencién a

poblacién vulnerable que se requiere.

7. Que, en razon de lo indicado, la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia
de la Regién de Los Lagos, previa verificacion de la idoneidad técnica y financiera, segun
informe suscrito por la autoridad indicada, de fecha 07 de junio del 2022, ha determinado la
pertinencia de suscribir un convenio de transferencia de recursos con Servicio de Salud

Osorno para la implementacion de la Ruta Médica en la region.

8. Que, mediante Resolucion Exenta N' 35, de fecha 22 de enero de 2020, del Ministerio de
Desarrollo Social y Familia, se delegé en 105 (las) Secretarios (as) Regionales Ministeriales
de Desarrollo Social y Familia, el ejercicio de la facultad de suscribir y aprobar convenios de
transferencia de recursos, con organismos ejecutores del Programa Noche Digna,
contemplado en la Partida 21, Capitulo 01, Programa 01, Subtitulo 24, Item 03, Asignhacion
998, de la Ley N' 21.395 de Presupuestos del Sector Publico, vigente para cada anualidad,
cuya cuantia sea inferior a 5.000 Unidades Tributarias Mensuales, en el &mbito de su
respectiva region, asi como también suscribir y aprobar 105 actos relacionados con la

ejecucién ytérmino de dichos convenios.
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PRIMERA: DEL OBJETO.

El objeto del presente convenio es la transferencia de recursos por parte de la Secretaria Regional
Ministerial de Desarrollo Social y Familia de la Region de Los Lagos a Servicio de Salud Osomo
afin que implemente Y ejecute el dispositivo "Ruta Médica", en la comuna de Osomo, en el marco

del Programa Noche Digna, componente Plan Protege Calle, durante el afio 2022.

Lo anterior, en conformidad a lo previsto en el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos
para el Componente Plan Protege Calle afio 2022, aprobado por Resolucion Exenta N° 0141, de
2022, de la Subsecretaria de Servicios Sociales, el cual para todos los efectos se entiende
conocido Yy aceptado por las partes, y lo dispuesto en el presente convenio Yy sus anexos, todos

los cuales se entienden formar parte integrante del mismo.

La Ruta Médica tiene como objetivo que las personas en situacion de calle accedan a atencion
médica en los puntos de calle o en los dispositivos que otorgan el servicio de alojamiento del Plan
Protege Calle, a través de las rondas médicas calendarizadas en conjunto con la contraparte
técnica y en caso de ser necesario, derivar o trasladar a los usuarios a centros de salud de la red
publica. En esta atencion ambulatoria de salud que se entregara busca prevenir muertes por
enfermedades respiratorias en personas en situacién de calle y en el marco de la emergencia

sanitaria, realizar la pesquisa de posibles contagios de COVID.19.

La Ruta Médica debera ejecutarse en los términos que se indican a continuacién, sin perjuicio de

lo dispuesto en el Manual ya individualizado:

Olas méaximos de Ejecucion
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Rut: Region de
He 9 15 48 15 5 horas 3veces por
Médica Los Lagos
20 960 semana

Monto S 21.120.000.-

SEGUNDA: DE LAS OBLIGACIONES

En el marco de la ejecucion del dispositivo sefialado en la clausula anterior, el Ejecutor se obliga,

entre otras acciones a:

1 Conforme al Manual el funcionamiento de la Ruta médica debe ser de entre 5 a 12 horas continuas. Sin perjuicio_f \ .
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1. Desarrollar todas las acciones necesarias para la adecuada implementacién del
dispositivo, cumpliendo la totalidad de las metas comprometidas en términos de
prestaciones en la clausula anterior, segin los estdndares y consideraciones establecidas
en el Anexo N' 1del presente convenio y el Manual de Orientaciones ya mencionado.

2. Entregar los servicios descritos en el presente convenio, soélo a personas y/o familias en
situacion de calle'.

3. Para el correcto avance y administracién del dispositivo indicado, el ejecutor debe contar
los recursos humanos necesarios de acuerdo a los perfiles indicados en el Anexo N' 1 del
presente convenio.

4. Entregar un Informe de Planificacion, un Informe de Instalacion, Informes Técnicos
bimestrales (cada dos meses) y un Informe Técnico Final, de acuerdo a lo establecido en
la clausula quinta del presente convenio.

5. Rendir cuenta de los recursos transferidos por la Secretaria Regional Ministerial de
Desarrollo Social y Familia, de conformidad a la Resolucion N° 30, de 2015, de la
Contraloria Genera' de la Republica o norma que la reemplace.

6. Ingresar informacién en forma diaria, al Sistema de Registre Informatico del Programa
Noche Digna del Ministerio, u otra informada por MDSF, con el fin de recoger, consignar
y gestionar adecuadamente la informacién que surge de las acciones y procedimientos
internos del dispositivo, de conformidad con lo establecido en el Anexo N° 1 del presente
convenio.

7. En caso que la institucion mantenga una pagina web, debera informar que se trata de una
iniciativa gubernamental. Asimismo, toda publicacibn que se realice, en las paginas web
institucionales, deberan insertar ellogo del Ministerio de Desarrollo Social y Familia.

8. Coordinar con la SEREMI toda difusion, plan comunicacional, nota de prensa u otras
actividades comun:cacionales, haciendo alusibn de que se trata de una iniciativa
gubernamental.

9. Efectuar un mapeo de los puntos de calle en los términos indicados en el Anexo N° 1 del
presente convenio.

10. Restituir los saldos no ejecutados, no rendidos, observados y/o rechazados, en el plazo
de 20 (veinte) dias habiles de la notificacién efectuada por el/la SEREMI, sin perjuicio de
las normas legales vigente al momento de la restitucion.

11. En atencion al brote de COVID-19, el ejecutor deberd adoptar las medidas necesarias
para resguardar la salud de las personas, ya sean parte de su equipo, colaboradores o
usuarios; dando cumplimiento a las medidas de higiene y aseo que permitan cumplir con
los requerimientos Y sugerencias de la autoridad sanitaria.

12. Dar cumplimiento alodo protocolo o instruccion que emane de la autoridad sanitaria para
la atencion y derivacién de los usuarios en el marco de emergencia sanitaria COVID-19,

asi como también del Ministerio de Desarrollo Social y Familia

'Para efectos de esta clausula se entenderd por personas en situacién de calle, lassiguientes: ,0 ",r>' \ DE: D<"oS'

- Personas VIO familias que carecen de residencia fija y que pernoctan en lugares publicos o privados, que n ~2nen las ~
caracteristicas basicas de una vivienda, aunque cumplan esa funcién (no incluye campamentos. Asimismo, aquellas _ona~ gue, ~
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13. Participar de todas las instancias de coordinacidn, asistencia técnica Yy capacitacion que
el Plan Protege Calle genere, debiendo coordinar especialmente con la Contraparte
Técnica de la SEREMI, las actividades relacionadas con la difusién del Plan Protege Calle,

Y sus resultados.

14. Reportar a la Central de Coordinacion la cobertura del disposttivo.

El incumplimiento de alguna de las obligaciones antes enumeradas podra dar motivo al término

anticipado del presente convenio.

Por su parte la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y Familia de la Region

de Los Lagos se obliga a:

1. Transferir los recursos de conformidad a lo sefialado en la clausula cuarta del presente
convenio.

2. Acompafar y supervisar técnicamente la ejecucion de la Ruta Médica.

3. Otorgar claves al Ejecutor y coordinar la capacitacion para el uso adecuado de SIGEC y
del Sistema de Registro del Programa Noche Digna u otra plataforma que la reemplace,
ambos del Ministerio de Desarrollo Social Yy Familia.

4. Exigir las rendiciones de cuentas, en conformidad a lo sefialado en la Resolucién N' 30,
de 2015, de la Contraloria General de la Republica, que fija Normas de Procedimiento
sobre Rendicién de cuentas, o norma que la reemplace.

5. Dar oportuno cumplimiento a los tiempos de revision de los Informes Técnicos e Informes
de Inversion Y a las respectivas notificaciones con los resultados de dicha revision.

6. Convocar Y participar de las mesas técnicas, si resulta pertinente.

7. Realizar cualquier otra funcion que tenga por objeto velar por la correcta ejecucion del
presente convenio.

8. Coordinar con el ejecutor los dias de la semana en que se ejecutara la Ruta Médica.

9. Remitir al ejecutor los Protocolos de atencion Y derivacion de las Personas en Situacion de

Calle.

TERCERA: DE LA SUPERVISION DEL CONVENIO.

La Ruta Médica seran supervisada por la Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social y
Familia de la Regién Los Lagos ajustdndose a lo dispuesto en el Manual de Orientaciones vy
Estandares Técnicos del Pan Protege Calle aprobado por Resolucién Exenta N' 0141 de 2022,
de la Subsecretaria de Servicios Sociales, en el presente convenio y sus anexos, sin perjuicio de
las funciones de acompafiamiento VY asistencia de la Division de Promocién Yy Proteccion Social
de la Subsecretaria de Servicios Sociales.

Esta supervision incluird visitas, monitoreo y todas las actividades que se originen por el
desarrollo de las funciones de supervision, especificadas en el presente

comprometiéndose el Ejecutor a prestar la colaboracion necesaria al efecto.®

3 Debera realizarse adoptando tedas las medidas de resguardo pertinente ante la emergencia sanitaria
siempre que sea posible llevar a :abo tales visitas atendida la contingencia nacional.



CUARTA: DE LOS RECURSOS, DISTRIBUCION E ITEMS FINANCIABLES.

Para la ejecucion del presente convenio, la SEREMI de la Regién de Los Lagos transferirda al
Servicio de Salud de Osomo la cantidad de $ 21.120.000.- (veintin millones ciento veinte mil

pesos), recursos destinados a financiar el dispositivo del Plan Protege Calle denominado Ruta

Médica, en la region de Los Lagos.

Los fondos comprometidos, se encuentran contemplados en la Partida 21, Capitulo 01, Programa
01, Subsecretaria de Servicios Sociales, Subtitulo 24, Item 03, Asignacién 998, Programa Noche

Digna, del presupuesto de la Subsecretaria de Servicios Sociales vigente para el afio 2022.

La transferencia de estos recursos se efectuara en 1 (una) sola cuota, conforme al Programa de
caja autorizado por la Direccion de Presupuestos, una vez que el (ltimo acto administrativo que
apruebe el convenio de transferencia de recursos se encuentre totalmente tramitado, el ejecutor
haya entregado el Informe de Planificacion exigido en la clausula quinta del presente convenio y
la institucion se encuentre al dia en la presentaciéon de las rendiciones de cuentas del Programa
Noche Digna, en la respectiva regién conforme a lo indicado en la Glosa N° 19 de la asignacion

presupuestaria referida.

Los recursos transferidos seran depositados por la SEREMI en la cuenta bancaria que posea el

Ejecutor, no pudiendo presentarse para este objeto, cuentas de personas naturales.

El Ejecutor una vez recibida la transferencia, debera emitir a la SEREMI, la certificacion de
conformidad de este ingreso, indicando el monto transferido y la fecha en que se hizo efectiva,

en un plazo maximo de 7 (siete) dias corridos contados desde la transferencia de los recursos.

Con la finalidad de dar cumplimiento al objeto del presente convenio, el Ejecutor dentro de los 10
(diez) dias corridos siguientes a su suscripcién, debera presentar en SIGEC una distribucion
presupuestaria por cada dspositivo, la que deberd ajustarse a los items del Plan de cuentas
contenido en el Anexo N° 2 del presente convenio y conforme al Glosario del mismo que se

encontrara disponible en SIGEC.

En todo caso, el Ejecutor debera destinar como minimo el 90% del total del monto establecido
para el dispositivo, al item 'Gastos Directos a Participantes". Las distribuciones presupuestarias
presentadas deberdn ser aprobadas por la SEREMI en su calidad de Contraparte Financiera del

convenio.

Los gastos que incurra el ejecutor serdn aprobados sélo si estan autorizados e incluidos en el

respectivo Plan de Cuentas. A su vez, los recursos no podran ser destinados a la compra d
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Para la administracion de los fondos transferidos, el ejecutor debera crear un registro contable

especial para los gastos de este convenio, que permita el adecuado control de los recursos.

Sin perjuicio de lo anterior, se podra autorizar la redistribuciéon de gastos, en las condiciones que

a continuacién se senalan:

Las redistribuciones de gastos entre los items y sub items debera ser solicitada por el Ejecutor a

la SEREMI, via oficio, previo a la ejecucion de los recursos y fundada en causas debidamente

justificadas. Asimismo, la solicitud debe ser ingresada a la plataforma SIGEC.

La dltima solicitud de redistribucién no podra ser presentada mas alld de los 20 (veinte) dias
corridos anteriores al término de la ejecucion y en ningln caso podra sobrepasar el 30% (treinta

por ciento) del total del dispositivo.
La redistribucion no debe significar una disminucion delltem "Gastos Directos a Participantes".

La SEREMI podrd o no autorizar la redistribucion solicitada, dentro de 7 (siete) dias corridos
desde la presentacion de la solicitud, lo que sera informado al Ejecutor por medio de oficio y por

SIGEC.

QUINTA: DE LOS INFORMES TECNICOS Y SU REVISION.

El Ejecutor, deberd entregar a la SEREMI, los Informes que a continuacion se sefialan, en los

plazos que en cada caso se indican:

A) INFORME DE PLANIFICACION
El ejecutor deberd entregar a la SEREMI un Informe de Planificacién, dentro del plazo de cinco
(5) dias habiles siguientes a la fecha de la suscripcion del presente convenio y previo a la
transferencia de los recursos. Este informe debe contener las acciones y/o actividades de
coordinaciéon realizadas previo a la entrega del informe (por ejemplo, reuniones de equipo,
intersectoriales, la SEREMI, entre otros). En caso de tratarse de reuniones, se deberan indicar
los participantes, fechas de realizacion y tematicas tratadas. Asimismo, el informe debera
contener una planificacion de las actividades que se desarrollardn en la ejecucién del dispositivo
y debera presentarse a través del SIGEC conforme al formato disponible en la Plataforma.
Respecto a las reuniones que se realicen en el marco de la implementacién del dispositivo, un
representante de la institucion debera asistir de forma obligatoria a la reunién que convoque la
contraparte de la SEREMI, en la cual deberd informar temas que resulten relevantes respecto el
dispositivo y su ejecucién. De cada reunion realizada, se deberd levantar un Acta (segun el

formato informado por la SEREMI) que dé cuenta a lo menos de los asistentes, fecha LO",
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B) INFORME TECNICO DE INSTALACION.
La institucion ejecutora debera entregar a la SEREMI un Informe Técnico de Instalacion = dentro
del plazo de 7 (siete) dias corridos siguientes a la fecha de aprobacién del Acta de Apertura del
dispositivo respectivo, dando cuenta de dicho proceso, certificando que el dispositivo se
encuentra en condiciones de dar inicio a la Etapa de entrega de servicios conforme a lo dispuesto
en el Manual de Orientaciones y Estandares Técnicos ya indicado, el presente convenio y sus
Anexos. Ademads, debera adjuntar copia del curriculum de las personas que han sido contratadas
para la ejecucion del respectivo dispositivo, con indicacion de la funcion a desarrollar para cada

una de ellas

El Informe de Instalacion se encontrara disponible en el SIGEC para ser completado por el
ejecutor y entregado posteriormente en la Oficina de Partes de la SEREMI dentro del plazo

indicado precedentemente, recibiendo el correspondiente timbre de ingreso.

C) INFORMES TECNICOS DE AVANCE.
La Institucion ejecutora deberd entregar ala SEREMIlInformes Técni~os de Avance Bimestrales
(cada dos meses) segun corresponda dado el plazo de ejecucion. Tales informes deberan
entregarse dentro del plazo de 7 (siete) dias corridos siguientes al término del periodo que
informa. Los Informes deberan dar cuenta, al menos, de los avances en las prestaciones
comprometidas y el cumplimiento de los estandares exigidos en €' Anexo N° 1 del presente
convenio. EIl primer informe debera contener la informacion del dispositivo, de a lo menos los
primeros 60 dias corridos siguientes a la fecha que consta en el Acta de Apertura que se levante

y asi sucesivamente segln corresponda.

Los Informes de Avance se encontraran disponibles en SIGEC para ser completados por el
ejecutor y entregados posteriormente en la Oficina de Partes de la SEREMI dentro del plazo

indicado precedentemente, recibiendo el correspondiente timbre de ingreso.

D) INFORME TECNICO FINAL.
La Institucion ejecutora debera entregar a la SEREMI un Informe Técnico Final dentro del plazo
de treinta (30) dias corridos contados desde el término de la etapa entrega de servicios el que

debera contener, todos los procesos desarrollados en torno a la ejecucion dei dispositivo.

El Informe Técnico Final se encontrard disponible en SIGEC para ser completado por el ejecutor

y entregado posteriorme~te en la Oficina de Partes de la SEREMI dentro del plazo indicado,

recibiendo el correspondiente timbre de ingreso.



E) INFORME DE CARACTERIZACION DE LA CONDICION DE SALUD DE LAS
PERSONAS EN SITUACION DE CALLE ATENDIDAS,

En el marco de los acuerdos establecidos con el ejecutor, éste se compromete a la entrega de
un informe con datos innominados de las personas en situacion de calle, en el cual detallara el
funcionamiento de la Ruta Médica Y a su vez, entregara una caracterizacion de la condicion de
salud que presentan las personas consultantes. Este documento serd de gran utlidad para
profundizar en aspectos epidemiologicos de la poblacion que se encuentra en situacién de calle
Yy, con esto, poder generar estrategias mas pertinentes para su intervencion. Este informe debera
ser entregado dentro de los 20 (veinte) dias hébiles siguientes al término del dltimo plazo

méximo de ejecucion del dispositivo.

Revision de los Informes Técnicos,

Los referidos informes seran revisados por la contraparte técnica de la SEREMI, quien tendra el
plazo de 12 (doce) dias corridos contados desde su recepcién. La Contraparte Técnica de la

SEREMI pOdra aprobarlos o rechazarlos a través del SIGEC.

Los informes que sean rechazados en el SIGEC, deberdn ser subsanados por el Ejecutor, quien
tendra un plazo de 7 (siete) dias corridos contados desde el rechazo para corregirlos. La
contraparte técnica de la SEREMI procedera a su aprobacion o rechazo definitivo dentro del plazo

de 7 (siete) dlas corridos contados desde su correccién por el Ejecutor en el SIGEC.

Con todo, lo referido a laforma de presentacion de los informes, sera sin perjuicio de la instruccion
gue dicte la Subsecretaria de Servicios Sociales en atencién a la situacion de alerta sanitaria en

que se encuentra el pais.

SEXTA: DE LA RENDICION DE CUENTAS
La Secretaria Regional Ministerial de Desarrollo Social ¥ Familia de la Region de Los Lagos, sera

responsable, de conformidad con lo establecido en la Resolucién N° 30, de 2015, de la Contraloria
General de la Republica, que Fija Normas de Procedimiento sobre Rendicién de Cuentas, de:
1. Exigir rendicibn mensual de cuentas de los fondos otorgados, la cual debe ser
entregada dentro de los quince (15) primeros dias habiles del mes siguiente al que
se rinde.
2. Proceder a su revisibn en un plazo de quince (15) dias habiles desde la recepcion
de los informes para determinar la correcta ejecucion de los recursos transferidos
y el cumplimiento de los objetivos pactados.
3. Mantener a disposicion de la Contraloria General de la Repulblica, los
antecedentes relativos a la rendicion de cuentas de las sefialadas transferencias.
Por su parte, el Ejecutor deberd entregar Comprobante de Ingreso de los fondos transferidos
qgue debe especificar el origen de los recursos, de conformidad a lo dispuesto en la resolucion
N° 30, de 2015, de la Contraloria General de la Republica ¥ los Informes mensuales Y final de
su inversién, descritos en la clausula anterior. 0,Q‘i il DE 0G.,
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Informes  Financieros = Mensuales: Deberan dar cuenta de la ejecucion de los recursos
transferidos, el monto detallado de la inversién realizada, fechas en que se realizé, uso en el que
se aplicé y el saldo disponible para el mes siguiente, todo lo cual se realizard en base al Plan de
Cuentas del dispositivo aprobado por la SEREMI, conforme a lo dispuesto en la clausula cuarta

del presente convenio. En caso de no existir gastos se debe informar "sin movimientos".

Informe  Financiero _ Final: Deberd dar cuenta de la ejecucion de los recursos recibidos, el monto

detallado de la inversion realizada, desagregada por items, y el saldo no ejecutado, si lo hubiere.

Estos informes deberan presentarse en la Oficina de Partes de la SEREMI, recibiendo el
correspondiente timbre de ingreso, y ademas ser remitidos a través del Sistema de Gestion de
Convenios (SIGEC) del Ministerio de Desarrollo Social y Familia, dertro de los 15 (quince) dias
habiles siguientes al término del periodo que informan o de la ejecucién, segun corresponda. Lo
anterior, sin perjuicio de toda otra documentaciébn que el ejecutor estime necesaria incluir para

justificar los ingresos o gastos de los fondos respectivos.

Los documentos sefialados, deberdn ser acompafiados sin enmiendas o0 adulteraciones;

asimismo, no se aceptaran gastos que no cuenten con su debido respaldo.

Revision de los Informes Financieros.,

La SEREMI, revisara los informes financieros dentro del plazo de 15 (quince) dias habiles,
contados desde su recepcién en la Oficina de Partes de la respectiva SEREMI y podra aprobarlos
u observarlos. En caso de tener observaciones o0 requerir aclaraciones por parte del organismo
Ejecutor, respecto de los Informes, o bien de los comprobantes que lo respaldan, o de su falta de
correspondencia con el Informe Final, éstas deberan ser notificadas al ejecutor por escrito, en un
plazo de 5 (cinco) dias corridos siguientes al término de la revision. El Ejecutor tendra un plazo
de 10 (diez) dias corridos contados desde la notificacion de las observaciones, para hacer las
correcciones u aclaraciones pertinentes y entregarlos a la SEREMI respectiva, la que debera
revisarlas dentro de los 10 (diez) dias corridos siguientes a la fecha de su recepcion, debiendo
aprobarlos o rechazarlos de forma definitiva, lo que debera ser notificado al Ejecutor dentro de
los 4 (cuatro) dias corridos siguientes de adoptada la decisién por la SEREMI. Una vez notificado
por el SEREMI, el ejecutor tendrd un plazo de 20 (veinte) dias habiles afin de reintegrar los saldos
no ejecutados, no rendidos y/u observados, sin perjuicio de las normas legales vigentes al

momento de la restitucion.

La no presentaciéon de los Informes Mensuales de Inversion, la no realizacién de las correcciones
0 aclaraciones notificadas por la SEREMI dentro del plazo estipulado, o el rechazo definitivo del

Informe de Inversion, se considerard un incumplimiento grave del Convenio, que habilitaré__gol‘“‘C::
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SEPTIMA: DEL PLAZO DE EJECUCION Y LA VIGENCIA DEL CONVENIO.

El Convenio entrard en vigencia una vez que se encuentre totalmente tramitado el Ultimo acto
administrativo que lo aprueba, y se mantendra vigente hasta la aprobacién o rechazo definitivo
de los Informes Técnicos y Financieros Finales, y reintegrados los saldos no rendidos, no

ejecutados, observados y/o rechazados; en caso de existir.

El plazo de ejecucion para la Ruta Médica se computard desde la fecha en que la SEREMI

transfiera los recursos, y constara de 3 etapas: a) Instalacion; b) Entrega de Servicios y c) Cierre.

Solo a partir de la fecha de transferencia de la primera cuota podran ejecutarse desembolsos e
imputarse gastos. Sin perjuicio de lo anterior, una vez suscrito el presente convenio, podran

empezar a desarrollarse acciones que permitan la implementacibn del dispositivo, que no

irroguen gastos.

A continuacion, se describen cada una de las etapas sefialadas:

a) Instalacion:
Dentro del plazo maximo de 15 (quince) dias corridos contados desde la fecha de transferencia
de los recursos, se realizard el proceso de Instalacion del dispositivo, esto es, contratacion de los
recursos humanos, compra de insumos, etc. Al 12 (décimo segundo) dia, la Contraparte Técnica
de la SEREMI de Desarrollo Social y Familia, revisard las condiciones de operacion del dispositivo
y otorgara su aprobacibn mediante Acta de Apertura, extendida para tales efectos, en la cual
debera constar la fecha exacta de aprobacién, con la finalidad de tener certeza de la fecha de

inicio de la siguiente etapa.

En caso que la Contraparte Técnica de la SEREMI no apruebe la apertura del dispositivo, el
ejecutor tendra un plazo maximo adicional de 2 (dos) dias corridos para solucionar las
observaciones que impiden su apertura. Cumplido este plazo, la Contraparte Técnica se
pronunciara al dia siguiente héabil aprobando o rechazando de manera definitiva la apertura del

respectivo dispositivo.

En caso que sea rechazada la apertura del dispositivo, se declarara el incumplimiento del
Convenio y el término anticipado de éste mediante el acto administrativo correspondiente. La
SEREMI, através de Oficio, notificard a la entidad ejecutora, quien tendra 5 (cinco) dias hébiles

para la restitucion y reintegro de los montos transferidos una vez notificado el término del

convenio.

b) Entrega de Servicios:
Aprobada la apertura del dispositivo por la Contraparte Técnica de la SEREMI, se dara inicio a la
etapa de Entrega de Servicios comprometidos en el presente convenio. Esta etapa es la ejecucion
directa del dispositivo y tendrd una duraciéon de 48 dias contados desde el dla siguiente a la fecha

de aprobacion que conste en el Acta de Apertura respectiva y conforme a lo dispuesto en la

cladusula primera del presente convenio. O'j\t\L DE ('
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Dentro de los 7 (siete) dias habiles siguientes a la fecha de inicio de la entrega de servicios ||$!~
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la informacién del dispositivo. Dicho informe deberd ser presentado en la Oficina de Partes de la
SEREMI vy via SIGEC e indicar claramente la fecha de inicio de la entrega de servicios. Para
proceder con la aprobacién del Informe de Instalacion en SIGEC, la contraparte técnica de la

SEREMI, debera adjuntar el Acta de Apertura en la pestafia de supervision respectiva del SIGEC.

Excepcionalmente y a solicitud formal, escrita y fundada por el ejecutor, debidamente calificada
por la Contraparte Técnica de la SEREMI, se podra ampliar el plazo de la etapa "Entrega de
Servicios", modificar o ampliar el horario de funcionamiento del dispositivo y/o cobertura y/o el
namero y/o tipo de prestaciones entregadas, en los casos que se indican:
o Existencia de malas condiciones climéticas en la region.
o Existencia de situaciones que pongan en riesgo la vida, salud e integridad de las personas
en situacion de calle.
o Otras eventualidades definidas por la SEREMI que se relacionen directamente con el
objeto del componente Plan Protege Calle.

o Situaciones asociadas a la Emergencia Sanitaria COVID-19.

Lo anterior procedera en la medida que el ejecutor cuente con recursos disponibles del convenio
a la fecha de iniciarse este nuevo plazo. La solicitud del ejecutor deberd ser formulada por escrito
y presentada dentro del periodo de ejecucidon del dispositivo. Para lo anterior se suscribira una
modificacion del presente convenio, debiendo aprobarse mediante el acto administrativo
pertinente. Los recursos disponibles podran ser reinvertidos en la atencion de los participantes
durante el referido periodo, de conformidad con las reglas sobre gastos y rendicion de cuentas

reguladas en el presente instrumento.

En caso que el Ejecutor no cuente con recursos disponibles para llevar a cabo estas
modificaciones, siempre que se encuentre en los casos indicados anteriormente, podra solicitar
la entrega adicional de recursos. Dicha solicitud deberd ser presentada por escrito al SEREMI

dentro del periodo de ejecccién del dispositivo.

Una vez recepcionada la solicitud del ejecutor, ellla SEREMI debera remitir un informe técnico
gue justifique la solicitud, dirigido a la Jefa de Division de Promocién y Proteccion Social de la
Subsecretaria de Servicios Sociales, quien evaluara vy verificara si es factible realizar una nueva

transferencia de recursos atendida la disponibilidad presupuestaria del programa.

En caso de existir la disponibilidad presupuestaria, la Jefa de la Division informara mediante Oficio
a la SEREMI, quien a su vez deberd suscribir una modificacion al convenio, previo al término del
periodo de la etapa Entrega de Servicios, la cual deberd ser aprobada por el acto administrativo

correspondiente.

Serd requisito indispensable para proceder a la transferencia de nuevos recursos, que la
institucion ejecutora se encuentre al dia en la presentacion de rendicion de cuentas de los

convenios suscritos en el marco del Programa Noche Digna en la respectiva region.
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Ejecutor realizara todas las acciones relacionadas con el cierre del dispositivo, esto es:
reparaciones en el recinto, limpieza del lugar, inventario de bienes, entre otras acciones, segun

corresponda.

OCTAVA: DE LA CONTRAPARTE TECNICA.

La contraparte Técnica del presente convenio, sera ejercida por la Secretaria Regional Ministerial
de Desarrollo Social y Familia de la Regidon de Los Lagos, o por quien ésta designe quien(es)
debera(n) ser funcionario(s) con responsabilidad administrativa Y tendra(n) las siguientes
funciones:

a) Realizar el seguimiento, supervision, monitoreo y control del correcto desarrollo y
ejecucion de los dispositivos, velando por el estricto cumplimiento de lo acordado en el
presente Convenio y sus anexos ademas de seguir las orientaciones que emanen desde
la Subsecretaria de Servicios Sociales, en concordancia con lo estipulado en el Manual
de Orientaciones y Estandares Técnicos del Componente Plan Protege Calle vigente
pudiendo para ello requerir al Ejecutor informacién sobre su ejecucion, citar a reuniones
periédicas, aclarar dudas que surjan durante el proceso, establecer acuerdos tanto
técnicos como operativos, efectuar capacitaciones, entre otras labores.

b) Recepcionar, evaluar y aprobar los informes técnicos presentados por el ejecutor.

c) Mantener un archivo actualizado con la totalidad de los antecedentes del Convenio.

d) Capacitar y/o coordinar la capacitacion del ejecutor en el uso y manejo del SIGEC vy
coordinar con el encargado financiero de la SEREMI, la capacitacion en el ambito
presupuestario.

e) Levantar acta de los incumplimientos que tome conocimiento en el desempefio de su rol
como contraparte técnica.

f) Capacitar el uso y manejo del Sistema de Registro Noche Digna, u otra plataforma que lo
reemplace.

g) Realizar la Capacitacion Técnica del Plan Protege Calle a la ertidad ejecutora y coordinar
el apoyo del nivel central del Programa Noche Digna cuando sea necesario.

h) Transmitir al ejecutor las novedades respecto a los lineamientos metodologicos del
programa, que surjan desde el Ministerio de Desarrollo Social y Familia.

i) Aplicar y suscribir el Acta de Apertura, la que estara disponible en la plataforma de SIGEC,
con el cual la SEREMI aprueba o rechaza el inicio de la Entrega de Servicios convenidos.

i) Evaluar el desempefio del ejecutor, debiendo aplicar los instrumentos de supervision
disponibles en la plataforma de SIGEC, en la etapa de Habilitacion, Entrega de Servicios
y cierre.

k) Cualquier otra funciébn que tenga por objeto velar por la correcta ejecucion del Convenio

y sus anexos, los que forman parte integrante del mismo.

Por su parte, el ejecutor designa a Carolina abando Pufiufianco, cédula de identidad W

13.735.385-7, quien se desempefia como Encargada Coordinacion Sociosanitaria, la q ,0~~I'-L 0(>;;\

relacionard con la Contraparte Técnica de la Secretaria Regional Ministerial de Desarroll tI: bcial
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y Familia de la Region de Los Lagos, para todos los efectos sefialados anteriormente ‘':(de5efa:-OfPPQj='
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NOVENA: CAUSALES DE INCUMPLIMIENTO.

La SEREMI podra poner término anticipado al convenio y exigir a la Institucion ejecutora la
devolucion del monto de los recursos entregados, en los siguientes casos:
a) Si la Institucion ejecutora utiliza la totalidad o parte de los recursos, para fines diferentes

a los estipulados en el presente Convenio y sus anexos, los que forman parte integrante

del mismo.

b) Si la documentacion, informacion o antecedentes oficiales presentados por la Institucion
ejecutora no se ajustan a la realidad o son adulterados.

c) Si el financiamiento cubriera bienes o servicios no utilizados durante la ejecucion de los
dispositivos, de acuerdo a lo establecido en el presente Convenio y sus anexos, los que
forman parte integrante del mismo.

d) Si la institucion ejecutora recibiera recursos por parte de otro organismo, sobre la base
del mismo dispositivo para financiar idénticos gastos.

e) Si la Institucion ejecutora no efectla las actividades formuladas en el presente convenio
0 no presenta los informes comprometidos en los plazos exigidos.

f) Silaentidad ejecutora no destina los bienes adquiridos con ocasion del presente Convenio
a los objetivos comprometidos.

g) Si la entidad ejecL10ra no emplea personal en la cantidad o con las competencias
necesarias para la prestacion de los servicios, de acuerdo con lo sefialado el Anexo N° 1.

h) Si el dispositivo no se ha instalado en los 15 (quince) dias corridos, contados desde
efectuada la transferencia de recursos.

i) Si la entidad ejecutora no procede a la apertura del dispositivo dentro de los plazos
establecidos o0 la Secretaria Regional Ministerial no da la aorobacién de apertura del

dispositivo por no cumplimiento de los estandares minimos exigido.

Ademas de lo anterior, también se considerard incumplimiento grave de las obligaciones que
impone el convenio, el hecho que la Institucién ejecutora no de cumplimiento a los estandares

minimos exigidos en el Anexo N' 1.

Para efectos de proceder a poner término anticipado al convenio, la SEREMI deberd aplicar el
siguiente procedimiento previo: Se enviard por escrito al Ejecutor las circunstancias que motivan
el incumplimiento, mediante carta certificada al domicilio indicado en la comparecencia, dentro
de los 7 (siete) dias corridos siguientes a la toma de conocimiento del incumplimiento por parte
de la SEREMI. EIl Ejecutor dispondra de 7 (siete) dias corridos a partir de esta notificacion para

presentar un informe que rectifique el incumplimiento y/o explicite las ~azones de éste.

La SEREMI tendra un plazo de 7 (siete) dias corridos para revisar el referido informe, aprobandolo
o rechazandolo. De no presentarse el Informe, o se determina que el resultado de la evaluacion
de sus contenidos nojustifica las razones de los incumplimientos, la SEREMI podra poner térm'~~

anticipado al Convenio, mediante acto administrativo y en tal caso debera exigir la restituci n;ae
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ejecutor proceder al reintegro de tales recursos en el plazo de 20 (veinte) dias habiles desde la

notificacién del acto administrativo que pone término al convenio.

La SEREMI notificara el término anticipado del convenio por las razones sefialadas, exigiéndose
la restitucion integra de la totalidad de los recursos transferidos, debiendo el Ejecutor proceder al

reintegro de los fondos en el plazo indicado precedentemente.

El mal uso de los fondos sera denunciado al Ministerio Publico y perseguido penalmente, a través

las acciones que al efecto resulten pertinentes ejercer en contra de quien (es) corresponda.

DECIMA: DE LAS PERSONERIAS.

La personeria con la que comparece don Daniel Eugenio NuOfiez Sellet, para actuar en

representacion del Servicio de Salud Osorno, consta en el Decreto n022, 30 de octubre del 2020.

La personeria de don Enza Jaramillo Hall para actuar en representacion de la Secretaria Regional
Ministerial de Desarrollo Social y Familia de la Region de Los Lagos, consta en el Decreto n013,

primero de abril del 2022 del Ministerio de Desarrollo Social y Familias.

UNDECIMA: EJEMPLARES.

El presente convenio se firma en 2 (dos) ejemplares igualmente auténticos, quedando 1 (uno) en

poder de cada parte.

DANIEL EUGENIO NUNEZ BELLET
DIRECTOR SERVICIO DE SALUD
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ANEXOS

ANEXO N"1,

ORIENTACIONES TECNICAS DE LA RUTA MEDICA

Dependiendo del numero de dias a la semana en que se ejecute el dispositivo, este tendra una
duracion de entre 5 a 12 horas continuas. El horario de funcionamiento de la Ruta Médica  sera
acordado entre la contraparte técnica de la SEREMI de Desarrollo Social Yy Familia

correspondiente Yy el Ejec~tor, atendiendo a la realidad regional y a las necesidades que ésta
presenta.

En los casos que, por condiciones de salud individual o colectiva, situaciones climaticas u otra
situacion excepcional se requiera alguna modificacion horaria, ésta debera ser autorizada por la
contraparte técnica de la SEREMI correspondiente via oficio.

Otras consideraciones respecto al funcionamiento

e El horario considera 30 minutos para la preparacion de los kits de salud y planificacién del
recorrido, entre otras acciones. Por tanto, al horario de inicio de la Ruta Médica que se
defina en conjunto con la contraparte técnica de la SEREMI correspondiente, se debera
incluir tiempo previo para la "Preparacion del turno”.

» Elequipo de la Ruta médica podra realizar rondas médicas en los dispositivos que otorgan
hospedaje del Programa Noche Digna Y, en caso de ser necesario, derivar y/o trasladar a
las personas en situacion de calle a centros de salud de la red publica. Dichas rondas se
realizardn segun la calendarizacién definida en conjunto con la contraparte regional de la
SEREMI de Desarrollo Social y Familia correspondiente.

e Asimismo, la Ruta Médica, tendra que reportarse a la Central de Coordinacion Yy
Reportabilidad, al inicio de la hora de preparacion vy al término del recorrido.

e La hora de término de la Ruta Médica es en el recorrido y no en el punto de encuentro
inicial, a excepcién del conductor que debe guardar el vehiculo.

En caso de no existir nuevos focos, el equipo de la Ruta Médica podra volver al punto de
encuentro, pero en ningln caso terminar el turno, dado que deberan quedar ala espera
de un posible llamado (de la Central de Coordinacion, Fono Calle, SEREMI u otro) y acudir
en caso de ser necesario.

 En dias de bajas temperaturas y precipitaciones, la contraparte técnica de la SEREMI de
Desarrollo Social y Familia puede solicitar, previo acuerdo con la institucion ejecutora, el
reforza miento de la cantidad de personas a atender y prestaciones a entregar, de acuerdo
a lo establecido en el manual de orientaciones y estdndares técnicos del Plan Protege
Calle.

« Dada su urgencia, la Ruta Médica debera priorizar sus visitas con los casos derivados
desde la Central de Coordinacién y Reportabilidad, aun cuandc la Ruta tenga un recorrido
trazado previamente.

2.- ESTANDARES DE LA RUTA MEDICA. \~r-\.DE D
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— 1 ESTANDARES TANGIBLES

TELEFONIA Al

] 1,

Descripcion ;
Cada Ruta Médica debera contar con un

teléfono  celular que tenga capacidad
suficiente para  poder comunicarse
fluidamente con la Central de Ila
Coordinacion,

uvumuo u (M U

El gasto asociado a comoustible para el
desarrollo de la Ruta Médica esta definido
de acuerdo a los estandares de
rendimiento méximo autorizado (asociado
al  consumo por  kilbmetro) , Esta
informacion  serd entregada por la
SEREMI de Desarrollo Social y Familia
correspondiente,

Caracteristicas

Celular

-jJCli<r " ‘uz> \"YUI;.JU U”
trabajo, incluidos voluntarios) o alguna persona en

situacién de calle que requiera traslado,

GPS4

Posee un sistema para el traslado de los

medicamentos e insumos médicos, que le permite

almacenarlos en condiciones adecuadas,

El vehiculo debera cumplir con normativa vigente

II-ESTANDARES DE PRESTACIONES:

En cada una de las Ru:as Médicas se entregaran

detallan a continuacion:

para circular.

las prestaciones basicas de salud que se

PRESTACION DE VINCULACION CON LA RED DESALUD PUBLICA

~ ii
CARACTERISTICAS

Se realizara orientacion a los usuarios que
requieran vincularse con la red publica de
salud, y asi generar acciones que faciliten su
acceso a estos ser~icios,

La Ruta Médica debera coordinar acciones con

los prestadores de la red publica de salud.

4Se puede considerar el uso de algun celular que posea GPS.

En todo momento se deberda apoyar la
vinculacién de las personas, con las redes
formales de los establecimientos de atencidn
primaria de salud, propendiendo a mantener
la continuidad de la atencion, especialmente
en la deteccibn de patologias de curso
cronico o de larga evolucion.



...PRESTACION DE ATENG

ION MEDICA BASICA

= s Descripcion

Se realizara un diagndstico de salud en terreno
contando con herramientas basicas, ademas de
la clasificacion de los pacientes por prioridad a
través del TRIAGE.

En el marco de la pandemia provocada por el
COVID-19, deberd ajustarse a los protocolos
emanados de la autoridad sanitaria y los
contenidos en el Manual de Orientaciones
Técnicas del Plan Protege Calle.

Caracteristicas
Los participantes reciben atencion basica,
tales como control de sIntomas, control de
uso de medicamentos, curaciébn basica de
heridas, control de  signos vitales.
nebulizacién, otros.

De acuerdo a su situacion final, terminada la
atencién bésica se decide la necesidad de
traslado a SAPU y/o Centro de Urgencia del
territorio, segin complejidad. En caso de
tratarse de posibles contagiados por COVID-
19 debera seguirse a los protocolos
emanados de la autoridad sanitaria y los
contenidos en el Manual de Orientaciones

m.ESTANDARES INTANGIBLES
¢ Recursos Humanos:

Es necesario que el equipo de trabajo cuente

Técnicas del Plan Protege Calle.

con experiencia en las areas de salud, social y

comunitaria. Ademas, se espera que sea un equipo motivado para trabajar con personas en

situacién de calle, disponible para el trabajo

interdisciplinario e intersectorial y con accionar

centrado en el respeto de los derechos humanos.

El equipo de trabajo debera ser conformado a partir de un proceso de seleccibn que asegure

la idoneidad del personal. La salud debera ser
Optimo de las relaciones interpersonales.

compatible con el cargo, y se espera un manejo

En cuanto a la dinamica del equipo de trabajo, la institucion ejecutora deberda considerar la

nocion de cuidado del equipo en dos niveles:

« Primero, en cuanto a la necesidad de generar

instancias protectoras del recurso

profesional, especialmente através de una politica institucional de resguardo y respeto
de los trabajadores. Sera responsabilidad exclusiva del ejecutor el cumplir con las

medidas de resguardo entregadas por la autoridad sanitaria.
e Segundo, la capacidad de los profesionales de auto cuidarse.




Cargo, Funciones y perfil del Equipo de Trabajo:

, ."CARGO

Médico

Enfermero

(@)

Técnico en
Enfermeria
(TENS)

PRINCIPALES FUNCIONES

Responsable de las atenciones primarias en
terreno y su diagnéstico,

Realizar el TRIAGE
pacientes por prioridad).

(clasificacion de los
Derivar al SAPU u otro Servicio de Urgencia
de mayo' complejidad, en caso de ser
necesario.

Realizar maniobras de primeros auxilios.

Realizar control de salud, en caso de ser
necesario.
Realizar prescripcion de medicamentos, en

caso de ser necesario.

Realizar gestiones para derivar a personas en
situaciéon de calle a dispositivos de la red
publica de salud.

del

Realizar atencion orden

médico a cargo.

primaria  por
Administrar los medicamentos solicitados por
el médico.

Apoyar en la realizacion de TRIAGE
(clasificacion de los pacientes por prioridad) y
derivaciones.

Realizar maniobras de primeros auxilios.

de heridas
pie diabético, ulcera

Realizar curaciones avanzadas
(UPP, (lceras venosas,
presion, etc).

Entregar informacion sobre redes de salud, de
alojamientos y apoyo al servicio de personas

de situacibn de calle, en caso de ser
pertinente
Administrar medicamentos por via

intramuscular.

Supervisar y dirigir las actividades asignadas
al personal técnico paramédico a su cargo.
Supervisar que se cumpla el plan de cuidados
y atencién de enfermerla.

Colaborar y acompafiar en el examen fisico de
la persona.

Realizar las acciones de atencién primaria
ordenadas por el médico y/o enfermero/a.
Realizar maniobras de primeros auxilios.

Realizar curaciones simples.

Entregar informacion sobre redes de salud, de
alojamientos y apoyo al servicio de personas
de situacién de calle, si corresponde.

Informar y educar al paciente.

Colaborar y acompafar en el examen fisico a
la persona.

PERFIL DEL CARGO "

Profesional del area de la salud
con titulo  profesional de
médico cirujano, con salud
fisica y mental compatible con
el cargo, capacidad para
trabajar en  equipo, con
iniciativa y alto grado de
compromiso con los pacientes,
conocimientos de la red de
salud publica, capacidad de
gestion y  derivacion de
pacientes.

Profesional del area de la salud

con titulo  profesional de
enferllero/a, con salud fisica y
mental compatible con el

cargo, capacidad para trabajar
en equipo, con iniciativa y alto
grado de compromiso con los
pacientes, conocimientos de la
red de salud publica, capacidad
de gestion y derivacion de
pacientes

Técnico de enfermeria de nivel
superior, con experiencia en
servicios de salud publica, con
capacidad de trabajo en
equipo, proactivo (a) empatico
(a), con capacidad para manejo
y resolucion de conflictos,
capaz de comprometerse c '}
los objetivos y tareas de | 'lé
Médica 00
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Proveer los insumos necesarios para las profesional o técnico de nivel

atenciones diarias. superior del &rea de las
Conocer Y gestionar las redes de salud. ciencias sociales, con
Definir el recorrido diario de atencion del conocimientos del sistema de
equipo  médico, incluyendo las rondas salud publico, de los
médicas. programas sociales del
Reportar  diariamente a la Central de Estado, con manejo de
Coordinacion y Reportabilidad. herram ientas
Mantener actualizado el registro de atenciones computacionales béasicas,
diarias en el Sistema de Registro Noche Digna capacidad empatica, con
Coordinador/a u otra plataforma que lo reemplaze. excelentes habilidades
Social Coordinar  con el centro de salud interpersonales y buen trato.

correspondiente, la informacién respecto de la
evoluciéon del paciente derivado.

Gestionar, a través de la Central de
Coordinacion, el ingreso del paciente luego de
su alta médica, al albergue correspondiente en
caso de corresponder.

Asegurar la efectiva realizacibon de la Ruta
Médica, anticipando  problemas que se
pudieran presentar.

Apoyar al equipo en la atencion de los Persona mayor de 18 afios con

usuarios. licencia de conducir tipo A-2,
Conducir el vehiculo durante el recorrido de la con experiencia demostrable

ruta. en el transporte de pasajeros,
Se preocupara de mantener el vehiculo en .4, capacitacion en primeros
Conductor condiciones apropiadas para realizar los auxilios, capacidad de trabajo
Ruta recorridos bajo  presién,  responsable,

Planificar junto al equipo, los recorridos capaz de comprometerse con

diarios. las tareas y objetivos de la Ruta
Velar por el cumplimiento de las normas p\isdica

basicas de seguridad durante el recorrido (uso
de cinturones de seguridad, entre otros).

La tabla detallada anteriormente corresponde a la plantila de RRHH con la cual debera contar el
dispositivo y debera informarse en los respectivos Informes Técnicos de Instalacion y Final.

Eventualmente, el ejecutor podra realizar ajustes a la tabla de Recursos Humanos, atendiendo a
la realidad local, siempre y cuando se encuentre debidamente jus:ificado y cuente con una
aprobacién formal (via oficio) por parte de la contraparte técnica de la SEREMI correspondiente.

3.- MAPEO DE PUNTOS CALLE:

Para lograr un conocimiento acabado del territorio, la ruta medica debe realizar un mapeo de los
puntos de calle, identificando, registrando y actualizando los sectores donde se reunen las
personas que podrian ser atendidos por la Ruta Médica.

Para la identificacion y actualizacion de estos puntos es necesario contar
detallado, el que se debera informar en base al siguiente ejemplo:

REGISTRO ACTUALIZADO DE PUNTOS CALLE

Para completar de manera correcta el registro, se debera informar lo siguiente:



Region

Tipo
Nombre

| Comuna de W Categoria de

Referencia

Maule

Ademas,
territorio,

te fa via punio

via
- Critico
- De seguridad
- Prioritario
- De
organizaciones

Ruco con una pareja,
eneralmente se
Merced 116 g
encuentra en el punto
| | calle desde las 15 hrs.

Calle

| Malina

a) Region: nombre de la region

b) Comuna: nombre de la comuna

c) Tipo de via: calle, avenida, pasaje, ruta, etc.

d) Nombre de lavia: Identificador nominal con que se reconoce o identifica a la calle
0 camino en la se encuentra ubicado el punto calle. Ejemplo: Merced.

e) Numero o numero de domicilio adyacente: Identificador numérico del lugar o
domicilio mas cercano donde se encuentra ubicado el punto calle.

f)  Referencias: Caracteristicas del lugar y/o de las persoras que ahi se encuentran.
Por ejemplo "bajo el puente Carrascal en la ribera sur del rio Mapocho, se
encuentra un ruco con una pareja y un adulto mayor", entre otras cualidades que
hacen identificable en lugar y el tipo o cantidad de personas que en él se
encuentren. Igualmente, puede servir para incorporar observaciones
tales como:

Horarios adecuados

relevantes,

para la visita: horas con presencia de personas.

Rutinas asociadas al punto calle o dispositivo: estrategias de subsistencia
para encontrar alimentacion, alojamiento, abrigo, civersion, etc. Por ello, sus
puntos de encuentro pueden tener una o mas de estas estrategias.

el Mapeo deberd considerar una clasificacion de los puntos de calle identificados en el
en las siguientes categorias:

Puntos Criticos: Lugares peligrosos y/o de dificil acceso. para acceder a estos puntos
se deberd solicitar la colaboracion de Seguridad Municipal o Carabineros, a no ser que
el equipo de la Ruta tenga la dinamica y el conocimiento acabado del lugar, y se
encuentre validado por el grupo que transita por éste.

Puntos de Seguridad: Lugares de alto transito, iluminados y que poseen resguardo
policial y/o de seguridad Municipal.

Puntos Prioritarios: Lugares donde se encuentran adultos mayores o adultos con
condiciones de fragilidad; mujeres; nifios, niflas y jévenes y que no son asistidos por
otras organizaciones sociales. La frecuencia de visita deberd ser diaria o dia por medio.
Puntos de organizaciones que trabajan con personas en situacion de calle:
Lugares donde variadas organizaciones sociales o grupos de voluntarios asisten a las
personas en situacion de calle, motivo por el que dicho punto no es considerado
prioritario. La Ruta Medica no deberia acudir mas de una vez a la semana, a menos

que por demanda del Fono Calle se requiera asistir.

Esta categoria debera traducirse en una priorizacion a la hora de realizar la planificacién vy
posterior asistencia al lugar, donde el "punto prioritario" debera tener mayor frecuencia en |

visitas, y el punto de "organizaciones que trabajan con personas en situacién de calle" la

frecuencia de visita a la semana.
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Adicionalmente al mapeo de puntos calle, el equipo de la Ruta Médica, debera realizar una
planificacion  diaria del recorrido e informarlo a la Central de Coordinacion Yy Reportabilidad via

correo electrénico, Y a la contraparte técnica de la SEREMI de Desarrollo Social Yy Familia
correspondiente,

4.- ESTANDAR DE COORDINACION Y COMUNICACION:

Para la correcta ejecucién del Plan Protege Calle, resulta fundamental efectuar una coordinacion
eficiente y pertinente con la institucionalidad local, especialmente con el municipio
correspondiente, servicios de salud Yy otros dispositivos del Plan Protege Calle,

El nombre de los dispositivos en todo documento escrito formal e informal, serd "RUTA MEDICA,
MINISTERIO DE DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA", En este contexto se prohibe el uso de
un nombre o marca distinta a ésta,

Asimismo, todas publicaciones en las paginas web institucionales deberan insertar el logo del
Ministerio de Desarrollo Social Yy Familia Yy del Programa Nocre Digna, los que seran
proporcionados por la Contraparte Técnica de la SEREMI de Desarrollo Social y Familia
correspondiente,

Toda difusién, plan comunicacional, nota de prensa debe ser coordinada con la SEREMI
correspondiente, haciendo alusién a una iniciativa gubernamental. No cumplir con este estandar,

puede dar origen incluso al término anticipado del convenio,

Los derechos de los documentos, metodologias Y sistematizacion que emanen de esta
experiencia son de exclusiva propiedad del Ministerio de Desarrollo Social y Familia,

Sistema de registro:

La Ruta Médica cuenta con el Sistema Informatico de Registro del Programa Noche Digna (SND),
htlp://snd.ministeriodesarro  10social.gob,c1, el cual permite recoger, consignar y gestionar las
atenciones realizadas por el dispositivo,

En dicho sistema se debe registrar al menos:

)< Cada persona que se atiende diariamente,
)< Prestaciones asociadas a cada persona atendida diariamente,



ANEXO W 2:

PLAN DE CUENTAS RUTA MEDICA

N1 | N2 [ N3 | N4 PLAN DE CUENTAS DISPOSITIVO DE RUTA MEDICA
01 GASTOS DIRECTO A PARTICIPANTES
02 SERVICIO DE RECURSOS HUMANOS
01 RECURSOS HUMANOS
01 COORDINADOR
09 SERVICIOS ESPECIALIZADOS
99 OTROS RECURSOS HUMANOS
02 SERVICIOS
01 SERVICIOS MEDICOS
02 SERVICIOS DENTALES
03 TRAMITES Y CERTIFICADOS
04 APORTE PAGO FUNERARIOS
07 MOVILIZACION  PARTICIPANTES
08 COLACIONES PARA PARTICIPANTES
03 ACTIVOS
01 ACTIVOS
07 ARTICULOS DE ASEO PARA LOS PARTICIPANTES
08 INDUMENTARIA  PARA PARTICIPANTES
10 MATERIALES DE CONSTRUCCION
04 GASTOS DE SOPORTE
01 HABILITACION
09 MANTENCION,  HABILITACION Y REPARACION DEL RECINTO
10 ARRIENDO DE INFRAESTRUCTURA O RECINTO
13 SERVICIOS BASICOS ,
02 OTROS GASTOS DE SOPORTE
03 MANTENCION  DE VEHICULOS
oS MOVILIZACION PARA EL EQUIPO DE TRABAJO
06 INDUMIENTARIA  PERSONAL
09 OTROS GASTOS SOPORTE
02 GASTOS INTERNOS
01 ’ GASTOS INDIRECTOS
01 RECURSOS HUMANOS SOPORTE
04 APOYO ADMINISTRATIVO
02 MATERIAL FUNGIBLE
01 MATERIAL DE OFICINA
- IMPRESION, FOTOCOPIAS Y ENCUADERNACION
03 OTROS DE ADMINISTRACION
01 COMUNICACION Y DIFUSION
03 COMPRA DE EQUIPOS INFORMATICOS
05 SERVICIO DE MANTENCION Y REPARACION DE EQUIPOS INFORMATICOS
08 FLETE
09 MOVILIZACION  DE EQUIPO DE TRABAJO
99 OTROS GASTOS

MONTO TOTAL PROYECTO
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